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Archivio  della  Medicina  Omiopatica  pubbli¬ 
cato  da  una  società  di  medici  tedeschi ,  e 
tradotto  in  italiano  dal  dottore  G.  B.  Fa¬ 
scicolo  I.  Lucca  *  dalla  ducale  tipografia 
Ber  tini ,  1828. 

(Questo  primo  volume  oltre  la  dedica  e  la  pre¬ 
fazione  del  traduttore  ,  contiene  sei  opuscoletti.  Noi 
per  adesso  daremo  conto  del  primo,  ossia  delle  Con - 
siderazioni  sulla  medicina  Omiopatica  del  doti.  Mau¬ 
rizio  Mailer ,  riserbandoci  a  far  ragione  degli  altri  in 
appresso.  Il  sistema  omiopatico  ,  dice  il  dott.  Muller , 
è  fondato  sovra  due  massime:  1.  «  bisogna  imparare  a 
conoscere  gli  effetti  delle  sostanze  medicinali  sopra 
f  uomo  sano,  prima  d’  applicarle  alla  cura  dell’  uomo 
inalato ,  ovvero  ,  bisogna  conoscere  il  rapporto  del 
corpo  umano  in  stato  di  salute  con  ogni  Sostanza 
medicinale  ,  prima  di  ricercare  il  rapporto  della  me- 


desi  ma  col  corpo  ammalato.  »  2.  «  Che  i  medica¬ 
menti  guariscono  quelli  stati  morbosi  che  sono  il  più 
approssimativamente  simili  a  quelli  che  essi  sono  in 
grado  di  produrre  nell’uomo  sano  ,  ossia  ,  i  medica¬ 
menti  non  curano  che  omiopaticamente.  »  Per  cono¬ 
scere  adunque  ì  azione  dei  medicamenti  è  necessario 
prima  conoscere  gli  effetti  che  producono  nei  sani, 
perchè  gli  stati  morbosi  dell’organismo  e  i  rapporti 
dinamici  del  medesimo,  con  gli  agenti  esterni,  e  perciò 
anche  coi  medicamenti,  essendo  moltiplici  e  differenti 
fra  loro,  e  dovendo  ogni  medicamento  avere  in  ogni 
caso  morboso  uu  azion  differente  da  quella  che  può 
avere  in  qualunque  altro ,  è  chiaro  che  dagli  speri¬ 
menti  fatti  sugli  ammalati  non  si  ponilo  mai  ottenere 
risultati  simili  fra  loro  ,  nè  si  può  stabilire  ciò  che 
lui  rimedio  possa  o  non  possa  produrre  ;  quando  al 
contrario  allorché  si  conosce  P  azion  d’ un  rimedio 
sopra  il  corpo  sano  si  ha  un  punto  fisso  ,  partendo 
dal  quale  si  devono  ottenere  con  ulteriori  tentativi 
degli  ulteriori  risultati.  Sono  già  circa  sessanta  e  più 
le  sostanze  medicinali  sperimentate  con  questo  me¬ 
todo.  Fa  d’  uopo  sapere  che  i  rimedj  hanno  un  azione 
molto  maggiore  di  quella  che  si  è  loro  attribuita  }  e 
di  più  ,  che  ogni  sostanza  medicinale  produce  degli 
effetti  suoi  proprj  e  particolari,  i  quali  si  manifestano 
sopra  certi  dati  organi  o  parti  di  organi  del  sistema 
vivente  ;  e  che  vi  sono  dei  riin  ed  j  che  agiscono  in 
un  modo  particolare  e  molto  vario  sopra  certi  deter¬ 
minati  muscoli,  certi  determinati  vasi,  nervi  o  artico¬ 
lazioni,  mentre  lasciano  intatte  tutte  le  altre  narti  che 

L 

hanno  la  stessa  struttura  ,  ed  è  stato  perciò  un  er¬ 
rore  i  attribuire  ai  rimedj  delle  azioni  generali,  e  di 
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dividerli  in  corroboranti  ,  eccitanti,  calmanti,  antispa¬ 
smodici,  risolventi,  diaforetici,  ecc.,  ecc.  Sebben  sembri 
che  la  salute  d’un  ammalato  non  possa  ristabilirsi  se 
non  producendo  con  i  rimedj  dei  sintomi  contrarj  a 
quelli  che  la  malattia  presenta,  pure  l’esperienza  di 
tutti  i  secoli  ci  ha  dimostrato,  che  in  realtà  non  suc¬ 
cede  cosi ,  e  che  il  metodo  di  cura  antipatico  ossia 
palliativo  riesce  nella  maggior  parte  dei  casi  danno¬ 
sissimo.  Tutti  i  medici  lo  hanno  con  ragione  sconsi¬ 
gliato  ,  e  se  si  è  stati  qualche  volta  forzati  di  ado- 
prarlo  ,  ciò  è  accaduto  nei  rari  casi  d’un  immediato 
pericolo  di  vita ,  che  non  poteva  allontanarsi  colla 
necessaria  prontezza,  usando  il  metodo  vero  e  diretto, 
e  nei  quali  sarà  sempre  necessario  ricorrervi  ,  parti¬ 
colarmente  quando  si  tratti  di  rianimare  le  forze  vi¬ 
tali  che  minacciano  di  estinguersi.  Al  contrario  ,  fin 
dai  più  remoti  tempi  della  medicina  si  son  adoprati 
nelle  malattie  dei  rimedj  capaci  di  produrre  le  ma¬ 
lattie  stesse.  Si  è  usato  coprir  di  neve  gli  assiderati 
dal  freddo  per  rianimarli.  Si  è  adoprato  il  calore  o 
le  sostanze  spiritose  contro  le  bruciature  ;  s’  è  racco¬ 
mandato  nel  calor  febbrile  l’uso  di  bevande  diafore¬ 
tiche  ,  e  di  tenersi  caldi  :  si  è  curato  il  vomito  coi 
vomitorj ,  e  la  diarrea  coi  purganti.  Per  calmare  le 
convulsioni  e  gli  spasmi  si  è  tratto  partito  dai  cosi 
detti  veleni  narcotici,  che  sapevasi  esser  capaci  di  ec¬ 
citare  spasmi  e  convulsioni  ,  come  si  sapeva  che  la 
belladonna,  rimedio  eroico  contro  P  idrofobia  ,  produ¬ 
ceva  presso  a  poco  i  sintomi  di  questa  malattia.  E 
una  legge  generale  della  natura  che  una  malattia  non 
possa  esser  curata  se  non  eccitandone  un  altra  più  o 
meno  forte  nell’  organo  o  nel  sistema  stesso  ammala- 
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to,  o  in  un  organo  o  sistema  lontano.  Dietro  questa 
legge  posson  guarire  tanto  il  metodo  omiopatico  > 
quanto  Y  allopatico  dominante,  ossia  quello  d’  indurre 
malattia  in  parte  diversa  da  quella  affetta.  La  verità 
della  massima  Hahnemaniana  di  curare  coll’omiopatia, 
vien  provata  evidentemente  dalla  subitanea  e  pronta 
cessazione  in  molti  casi  dei  sintomi  morbosi  dietro  un 
unica  e  piccolissima  dose  d’ un  rimedio  omiopatico 
adattato.  Una  gran  dose  fa  comparire  i  sintomi  della 
medicina  invece  di  quelli  della  malattia  *  mentre  al 
contrario  l’ azion  delle  piccole  dosi  dei  rimedj  si  li¬ 
mita  ad  espugnare  i  sintomi  della  malattia,  senza  de¬ 
stare  i  sintomi  proprj  del  medicamento.  Fino  a  quan¬ 
to  poi  debba  esser  portata  la  piccolezza  d’  una  dose 
di  medicamento,  onde  non  abbia  che  la  forza  appunto 
necessaria  per  vincere  i  sintomi  del  male,  fesperienza 
sola  Io  può  insegnare.  La  presenza  d’ una  malattia 
aumenta  infinitamente  la  suscettibilità  a  sentire  l’ a- 
zione  degli  agenti  esterni  ,  e  quindi  dei  rimedj.  Ma 
se  la  malattia  non  ha  verun  dei  sintomi  che  corri¬ 
spondono  a  quelli  del  medicamento  amministrato  , 
come  nel  caso  del  metodo  allopatico  ,  allora  l’amma¬ 
lato  potrà  sopportarne  una  dose  àssai  forte  ;  mentre, 
al  contrario,  nel  caso  che  i  sintomi  della  malattia  sia¬ 
no  simili  a  quelli  del  rimedio,  come  nell’  applicazione 
del  metodo  omiopatico,  una  dose  la  piu  piccola  pos¬ 
sibile  è  sufficiente  a  far  sentire  la  sua  azione  alla 
parte  ammalata.  Un  rimedio  scelto  secondo  i  prineipj 
dell’  omiopatia  ,  e  somministrato  in  dose  conveniente¬ 
mente  piccola,  affetta  solamente  la  parte  malata  del- 
1’  organismo  ,  che  appunto  per  esser  malata  è  suscet¬ 
tibile  di  sentire  infinitamente  la  sua  azione,  e  mentre 
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distrugge  la  malattia  ,  il  resto  del  corpo  non  è  at¬ 
taccato.  Può  credersi  die  nelle  dosi  grandi  dei  ri- 
medj  ,  la  massa  dell’  impressione  e  la  forte  reazione 
dell’organismo  che  ne  segue,  attutisca  e  comprima  le 
sensazioni  più  fine  e  delicate  dei  nervi  ,  e  produca 
una  dispersione  ,  una  scarica  della  forza  per  mezzo 
d’un  azion  principale  ,  che  per  lo  più  consiste  in  un 
evacuazione  di  materie}  mentre  al  contrario  colle  pic¬ 
cole  dosi  non  si  eccita  nè  reazione  dell’  organismo  , 
nè  un  azion  principale,  e  per  conseguenza  può  questo 
sentire  e  sopportare  le  sensazioni  più  delicate  ,  e  ciò 
che  accade  nel  suo  interno.  Chiunque  conosce  il  si¬ 
stema  omiopatico  comprenderà  facilmente,  che  le  sto¬ 
rie  di  malattie  e  di  guarigioni  son  meno  istruttive  di 
quello  che  si  è  creduto  }  poiché  essendo  le  infinite 
malattie  del  corpo  umano  tutte  diverse  e  tutte  speci¬ 
fiche,  sarà  molto  difficile  che  un  caso  che  si  descrive, 
possa  combinare  con  un  altro  che  si  presenta  ;  che 
anzi  può  accadere,  al  contrario,  che  nascano  degli  equi¬ 
voci  e  degli  sbagli.  I  càsi  morbosi  particolari  che  si 
offrono  al  medico  si  ponno  con  maggior  sicurezza  ri¬ 
scontrare  nella  sintomatologia  dei  rimedj.  Questi  poi 
debbono  amministrarsi  non  contro  quelle  forme  di 
malattie  che  sono  comprese  sotto  una  data  denomi-  , 
nazione  ,  come  per  lo  più  si  fa,  ma  solamente  contro 
quei  casi  di  malattie  nelle  quali  si  conosce  il  gruppo 
dei  sintomi  ,  che  può  produrre  nell’  uomo  sano  il  ri¬ 
medio  preconizzato.  Quando  si  possa  adoprare  il  vero 
metodo  omiopatico  si  possono  guarire  senza  stadj  e 
senza  crisi  molto  presto,  e  spesso  sull’atto,  la  maggior 
parte  delle  malattie  ,  in  generale  tutte  le  febbri,  non 
escluse  le  gastriche  c  le  infiammatorie.  Quantunque 


IO 


però  il  metodo  omiopatico  ben  adoprato  debba  riuscir 
felicemente  anche  nelle  malattie  acute,  è  però  certo, 
che  se  in  questi  casi  si  commette  uno  sbaglio  o  nella 
scelta  del  rimedio  ,  o  nella  dose  ,  si  corre  rischio  di 
nuocere  molto  più  che  col  metodo  allopatico.  In  quan¬ 
to  alla  maniera  d’agire  nelle  malattie  dei  rimedj  com¬ 
posti,  non  se  ne  può  dare  fin  qui,  uè  forse  mai  una 
spiegazione  coi  principj  omiopatici.  Dando  finalmente 
di  volo  un  occhiata  ai  due  metodi  che  sono  le  co¬ 
lonne  principali  del  sistema  dominante,  cioè  il  metodo 
gastrico  o  V antiflogistico  ,  si  rileva  che  queste  due 
maniere  di  curare  operano  più  sulla  parte  vegetativa, 
che  sulla  parte  animale  dell’ organismo,  e  l’esperienza 
ha  dimostrato  la  loro  utilità  non  solo  nelle  ma¬ 
lattie  acute  ,  ma  nelle  croniche  ancora,  come  ha  mo¬ 
strato  la  poca  riuscita  dei  tentativi  fin  qui  fatti  per 
agire  con  vantaggio  per  mezzo  delle  grosse  dosi  or¬ 
dinarie  di  medicamenti  sulla  parte  animale  delP  orga¬ 
nismo  ,  cioè  sulla  parte  nervosa  pura.  Quindi  è  che 
i  medici  più  rinomati  dei  tempi  nostri  sono  stati  in¬ 
dotti  dall’ accurato  esame  dei  processi  morbosi  e  cu¬ 
rativi,  a  subordinare  interamente  la  parte  animale  alia 
vegetativa  ,  ed  a  dirigere  la  loro  azione  sopra  questa 
sola  per  ottenere  la  guarigione  degli  ammalati.  Questo 
errore  ingegnoso  ci  conduce  però  lontani  assai  dallo 
scopo  della  terapia,  ed  i  fenomeni  omiopatici  dimostrano 
chiaramente,  che  la  parte  vegetativa  è  subordinata  del 
tutto  alla  animale  ,  e  che  tutte  le  impressioni  che  si 
fanno  su  quella  soli  dominale  dallànflusso  nervoso.  Nel 
primo  stadio  delia  malattia  si  può  quasi  sempre  impie¬ 
gare  senza  danno  il  metodo  leggermente  antifiogistico, 
e  si  può  sempre  impiegare  il  leggermente  gastrico  negli 


stadj  successivi.  Questo  fatto  non  prova  però  nè  re¬ 
sistenza  d’  un  infiammazione  ,  nè  quella  di  saburre  , 
subito  che  le  malattie  stesse  posson  esser  curate  oinio- 
paticamente  in  un  modo  assai  più  ^semplice.  Il  me¬ 
todo  gastrico  bene  spesso  genera  piuttosto  il  gastri¬ 
cismo  anziché  espellerlo  ,  e  1’  antiflogistico  ci  ha  da 
poco  in  qua  sedotti  a  segno,  di  farci  credere  infiam¬ 
matorio  qualunque  processo  morboso  dell’organismo. 
Prendendo  io  a  trattare  (  è  sempre  lo  stesso  Mailer 
che  parla  )  i  miei  malati  omiopaticamente  ,  mi  son 
chiaramente  convinto,  che  l’infiammazione  è  un  pro¬ 
cesso  morboso  affatto  secondario  0  preceduto  il  più 
delle  volte  da  un  irritazione  puramente  dinamica.  Que¬ 
sta  irritazione  può  esser  vinta  col  metodo  omiopatico, 
in  un  modo  ben  più  certo,  che  col  metodo  ordinario. 
Non  è  però  cosi  della  vera  infiammazione,  che  pro¬ 
priamente  è  un  esito  infelice  della  malattia  ,  il  quale 
si  fissa  nella  parte  vegetativa  del  corpo:  questa,  con¬ 
tinua  Mailer  y  sembra  a  me  che  anche  col  metodo 
dinamico  omiopatico  sia  più  difficile  a  guarirsi,  sebben 
non  abbia  sufficienti  sperienze  per  accertarlo.  Non  po¬ 
tendo  dunque  le  alterazioni  organiche  esser  superate 
che  con  qualche  difficoltà,  sia  con  questo  metodo,  sia 
con  qualunque  altro  ,  quantunque  per  la  lentezza  del 
loro  procedere  diano  tempo  sufficiente  a  curarle,  tan¬ 
to  meno  mi  credo  autorizzato  a  pensare,  che  mentre 
esiste  un  corso  di  vera  infiammazione  acuta  che  scon¬ 
certa  e  disturba  P  organismo  ,  gli  indicati  blandi  me¬ 
todi  di  cura  possano  operare  il  ristabilimento  della 
morbosa  vegetazione  della  fibra.  In  questi  casi  è  per¬ 
messo  al  medico  d’agire  palliativamente  ed  allopati¬ 
camente  per  dar  tempo  e  luogo  alle  forze  medieutrici 
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della  natura  di  ricondurre  l’organismo  al  primiero 
suo  stalo.  11  metodo  di  cura  antiflogistico,  anche  ado¬ 
perato  nella  sua  più  grande  estensione,  non  mi  sem¬ 
bra  operare  che  in  questa  maniera  ;  e  per  quanto  sia 
dissanguante,  pericoloso,  e  spesso  anche  dannoso,  io 
lo  terrò  ciò  non  ostante  sempre  in  pregio,  finche  non 
mi  sia  dimostrata  ad  evidenza  fi  utilità  d’ un  metodo 
di  cura  diretto  e  più  sicuro,  lo  non  mi  tratterrò  ades¬ 
so  ad  esaminare  come  gfi  indicati  metodi  curativi 
siano  un  composto  di  metodi  antipatici,  allopatici  ed 
anche  omiopatici ,  ma  dirò  solo ,  che  la  cura  gastrica 
è  semplicemente  allopatica,  mentre  però  in  certi  dati 
casi  agisce  anche  omiopaticamente. 

Se  per  la  cura  de’  mali  acuti  la  bilancia  pende  più 
in  favore  dei  metodi  comuni  ,  nelle  malattie  croniche 
però  e  in  quelle  che  si  distinguono  per  azioni  ano¬ 
male  del  sistema  nervoso,  pende  tutta  in  favore  dei- 
fi  omiopatico.  S’incominci  adunque  ad  adoprarlo,  al¬ 
meno  sussidiariamente  ,  nei  molti  casi  in  cui  attual¬ 
mente  i  sistemi  conosciuti  lasciano  i  medici  senza  con¬ 
siglio  ,  e  gli  ammalati  senz’ajuto.  «  Fin  qui  il  dottor 
Mailer.  Giudichino  adesso  i  nostri  lettori  delle  di  lui 
idee  omiopatiche.  Noi  ci  asterremo  dal  [farne  parola. 
Soltanto  saremmo  curiosi  di  sapere  dal  ridetto  au¬ 
tore  o  dai  suoi  fautori  ,  postochè  i  medicamenti 
guariscano  quegli  stati  morbosi  che  essi  son  capaci  di 
produrre  nell’uomo  sano,  e  postochè  la  virtù  d’  un 
rimedio  acquisti  maggior  attività  colla  divisione  in 
frazioni  impercettibili  ,  perchè  mai  la  china  guarisca 
le  febbri  periodiche  e  il  mercurio  la  sifìlide  ,  quan¬ 
doché  ognun  sa  che  nè  fi  una  nè  fi  altro  amministrati 
ad  un  uomo  sauo  producano  febbre  o  sifilide ,  o  uno 


stato  morboso  analogo  alle  ridette  affezioni  ?  Così 
1’  oppio,  per  quanto  si  sa ,  non  produce  nei  sani  delle 
affezioni  dolorose  }  e  perchè  dunque  dev’  esser  sì  ec¬ 
cellente  a  sedarle  ?  Produce  bensì  la  detta  droga  nei 
sani  del  torpore  ,  dell’  assonnamento  e  perfino  una 
specie  d’apoplessia;  deve  dunque  riguardarsi  Foppio 
qual  più  opportuno  rimedio  pel  torpore,  per  P  affe¬ 
zioni  apopletiche  ?  L’  allume  e  i  saturnini  producono 
nei  sani  la  stipsi  ;  son  dunque  detti  farmaci  oppor¬ 
tuni  a  dileguare  il  sintoma  della  stitichezza  ?  Il  sai 
comune  produce  nei  sani  la  sete,  ma  a  curar  la  sete, 
sia  nelPidrope,  sia  nel  principio  d’ una  terzana1,  d’u- 
na  febbre  infiammatoria  o  in  altri  casi  ( giacche  giu¬ 
sta  i  principj  del  dott.  Miiller  si  deve  prender  di 
mira  il  sintoma  ,  non  la  forma  o  la  natura  delle  af¬ 
fezioni  morbose  )  sarà  dunque  efficace  lo  stesso  sale? 
Il  vino  e  i  liquori  spiritosi  producono  nei  sani  Pub- 
briacchezza  ;  ma  questo  sintoma  verrà  forse  dileguato 
da  una  stilla  per  es.  di  rhum  ?  E  se  la  forza  dei 
rimedj  cresce  in  attività  quanto  più  piccola  è  la  lor 
dose,  perchè  dunque  a  guarire  gli  assiderali  dal  fred¬ 
do  ,  invece  di  coprirli  di  neve  ,  com’egli  stesso  ci 
avvisa  di  dover  fare  ,  non  basta  un  semplice  fiocco 
della  stessa  neve  ?  Come  pure  non  basta  un  millesi¬ 
mo  di  stilla  d’alcool  a  guarire  le  bruciature?  Perchè, 
finalmente  ,  allorquando  una  tal  dose  di  china  non 
basta  a  vincere  una  periodica  ,  invece  di  vederla  ce¬ 
dere  ad  una  dose  minore",  non  si  vede  cedere,  come 
l’esperienza  mostra,  se  non  se  ad  una  dose  maggiore? 
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Ricerche  a  stabilire  quali  possano  essere  le 
migliori  indicazioni ,  ed  il  più  sicuro  me¬ 
todo  curativo  pel  trattamento  delle  malattie 
infiammatorie  $  del  dottor  Luigi  Emiliani  ? 
professore  di  clinica  medica  nella  R.  Uni¬ 
versità  di  Modena.  Modena ,  1829  (1). 

Chiunque  richiama  al  pensiero  che  il  prof.  Emi¬ 
liani  è  allievo  della  scuola  di  Bologna  ;  che  ha  scritto 
alcune.  Tesi  sull’  infiammazione  appoggiato  alle  massi¬ 
me  fondamentali  della  medesima  ;  che  divenuto  pro¬ 
fessore  di  Clinica  nella  11.  Università  di  Modena  ,  ha 
pubblicato  un  Commentario  sull’  infiammazione  ove 
mostrasi  tutto  seguace  della  scuola  bolognese  ,  crederà 
di  ritrovare  nel  presente  opuscolo  la  stessa  dottrina 
Ma  ben  diverso  si  è  fatto  in  oggi  il  Clinico  Modo-, 
nese  ;  egli  è  divenuto  particolarista  ,  ammiratore,  e 
seguace  dei  professori  Bu  falini  e  Goldoni ,  e  total¬ 
mente  addetto  nel  metodo  curativo  ai  precetti  di  Bor- 
sieri ,  di  Tissot  ,  di  Frank ,  o  ,  per  meglio  dire ,  non 
piu  dinamista,  nè  controstimolista,  ma  medico  se¬ 
guace  dell’osservazione,  e  della  esperienza'  attalchè 
possiamo  ritenere  il  presente  suo  lavoro  non  solo  atto 
ad  insegnare  il  migliore  metodo  nella  cura  delle  malat¬ 
tie  infiammatorie  ,  ma  per  anco  per  una  specie  di 
ritrattazione  dei  dogmi  eh’  egli  per  1’  addietro  pro¬ 
fessava. 

Nel  capitolo  primo  brevemente  considera  1’  autore 


(1)  Articolo  comunicato  dal  sig.  doti.  A.  Pr. 


i  fenomeni  della  infiammazione  ,  la  quale  sebbene 
sempre  la  stessa  nella  intrinsichezza  del  suo  processo, 
merita  in  circostanze  di  soggetto ,  e  di  cause  moltis¬ 
sima  considerazione.  Turgore  ,  rossore,  pulsazione  , 
calore  accresciuto,  dolore,  o  senso  di  molestia,  e  tur¬ 
bamento  nell’  esercizio  delle  funzioni  della  parte  af¬ 
fetta,  sono  i  segni  della  infiammazione.  Le  flogosi 
mute  mancano  di  questi  segni.  I  sintomi  nascono  se¬ 
condo  la  qualità  della  cagione  estrinseca  ;  ma  qua¬ 
lunque  essa  sia,  conviene  che  determini  una  maggior 
copia  di  sangue  alla  parte  ,  e  ne  disordini  i  movi¬ 
menti.  Seguendo  i  principi  dì  Biffalini,  fa  provenire 
la  infiammazione  da  afflusso  di  sangue  ,  e  da  irrita¬ 
zione,  che  ne  disordinai  movimenti  vitali.  Ma  perchè 
accada  la  flogosi  è  necessario,  che  il  sangue  penetri 
e  si  soffermi  nei  vasi  capillari  arteriosi,  o  secernenti, 
od  esalanti  ;  il  quale  arresto  del  sangue  è  la  causa 
intima,  sottentra  alle  esterne,  a  produrre  i  sintomi 
flogistici.  Da  ciò  viene  che  la  infiammazione  ha  un 
corso  regolare  di  graduato  aumento  ,  una  necessaria 
durata,  senza  potere  venire*  arrestata  da  qualnnque 
rimedio.  Nessuno,  in  senso  dell’autore,  ha  conosciuto 
meglio  di  B  uff  alini  la  necessaria  concorrenza  dei  due 
citati  elementi,  onde  ha  origine  la  infiammazione, 
cioè  di  aumento  di  flussione  sanguigna  aduna  parte, 
e  di  particolare  modo  di  vascolare  reazione.  Tali,  ei  di¬ 
ce,  essere  i  fattori  idraulico  ,  e  dinamico  del  suo  col¬ 
lega  Goldoni ,  senza  dei  quali  non  ha  luogo  la  in¬ 
fiammazione.  Nè  lontano  da  sì  fatto  pensare  egli  ri¬ 
tiene  il  clinico  di  Bologna ,  asserendo  in  oggi  che 
la  ragione  dei  fenomeni ,  la  causa  mantenitrice  del 
movimento  accresciuto  ,  del  calore  ,  del  turgore  ,  delle 


mutazioni  successive  in  una  parte  infiammata,  sta  tutta 
nella  parte  medesima.  Il  sangue  poi  soffermato  non 
è  rimesso  in  circolo,  che  dopo  una  serie  di  mutazioni 
operantisi  sotto  una  particolare  reazione  del  vitale 
movimento. 

Parlando  in  seguito  dei  fenomeni  che  avvengono 
nella  parte,  cominciato  il  processo  della  infìainma- 
zione,r osserva,  che  i  movimenti  vitali  sotto  la  flogosi 
si  squilibrano  fra  di  loro  e  si  disordinano  :  che  T  al¬ 
terazione  dinamica  si  spiega  principalmente  nel  si¬ 
stema  arterioso:  che  per  questa  via  si  propagano  ,  e 
si  diffondono  i  fenomeni  della  infiammazione:  che  sti¬ 
molati  i  vasi  arteriosi  cresce  continuamente  P  afflusso 
di  sangue  alla  parte ,  il  quale  diviene  nuova  sorgente 
di  stimolo  :  che  sotto  i  disordini  dei  movimenti ,  ed 
il  calorico  accresciuto ,  il  sangue  diventa  più  ricco  di 
fibrina:  che  più  attivo  osservasi  il  processo  delP  or¬ 
ganica  assimilazione,  d’  onde  la  cotenna,  i  coaliti  ,  le 
vegetazioni ,  ecc. 

Fra  gli  effetti  della  flogosi  contempla  il  prof.  Emi¬ 
liani  il  suo  distendersi  più  o  meno  largamente  all’  in¬ 
torno  della  parte  infiammata  :  lieve  essendo ,  lievis¬ 
simi  sono  i  consensuali  risentimenti  :  più  gravi  ed 
estesi,  se  profonda  ^  d’onde  la  febbre ,  il  calore  este¬ 
so  ,  le  secrezioni  alterate ,  scemate  ecc.  I  quali  feno¬ 
meni  sono  tutti  ripetibili  dalla  diffusione  del  flogistico 
irritamento  per  mezzo  del  sistema  arterioso.  In  tal 
modo  si  spiega  la  durata ,  ed  il  progressivo  aumen¬ 
tare  della  flogosi,  a  rendere  la  quale  ancor  più  grave 
concorre  P  esaltamento  del  sistema  nervoso  ,  della  ca- 
lorificazìone ,  e  di  tutti  gli  atti  della  vita  ,  che  favo¬ 
riscono  P  assimilazione? 


Da  questi  fatti  deduce  la  definizione  della  flogosi , 
dicendo  infiammata  una  parte,  quando  il  sangue  , 
penetrato  in  vasi  non  usi  a  riceverlo  ,  si  ferma  in 
essi  ,  con  produrre  e  mantenere  una  serie  di  movi¬ 
menti  disordinati.  Divide  i  segni  esterni  della  flogosi 
in  sensibili ,  ed  in  razionali  :  distingue  gli  effetti  della 
medesima  da  quelli  che  sono  ad  essa  successivi ,  e  che 
rimangono  anche  dopo  la  di  lei  estinzione  :  e  perciò 
altri  considera  riferibili  a  dinamiche  alterazioni,  altri 
ad  alterazione  dei  fluidi,  ristagni,  versamenti,  ecc. , 
questi  effetti  appartengono  tanto  allo  stato  locale,  che 
al  generale  ,  essendo  gli  uni  congiunti  colla  flogosi , 
ed  altri  superstiti  alla  medesima. 

Egli  è  nel  capitolo  secondo,  ossia  nel  metodo  cu¬ 
rativo  ,  ove  maggiormente  si  estende  il  Clinico  Mo- 
donese.  Due  sono  le  indicazioni  nella  cura  della  in¬ 
fiammazione  ;  essenziale  1’  una  ,  accidentale  1’  altra. 
Soddisfa  alla  prima  minorando  lo  stimolo  ,  rilassando 
il  solido ,  attenuando,  e  rendendo  più  scorrevoli  i 
liquidi  :  adempie  la  seconda,  eccitando  la  fibra  a  mag¬ 
giore  attività.  Tutti  gli  autori ,  e  Io  stesso  Clinico  di 
Bologna  convengono  ,  che  nell’  attualità  della  flogosi 
devesi  debilitare  per  indi  corroborare  laddove  rimanga 
torpore  ,  o  debolezza. 

Prima  di  tutto  vuole  il  nostro  autore  che  si  esa¬ 
mini  se  la  infiammazione  sia  tale  da  contenersi  per 
P  arte,  o  da  abbandonare  a  se  stessa.  Altra  è  La  cura 
quando  la  flogosi  è  mite,  e  limitata  alla  sola  località; 
altra  quando  è  grave,  con  universale  diffusione.  Con¬ 
viene  sempre  tentare  la  risoluzione  della  infiamma¬ 
zione  ,  e  ciò  si  ottiene  colla  sottrazione  del  sangue , 
Annali.  Voi.  LII, 
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con  diluire  e  rendere  il  medesimo  meno  stimolante  , 
col  riposo,  colla  quiete  ecc.  Il  principale  rimedio  con¬ 
siste  nel  salasso  ;  ma  giova  esaminare  fin  dove  esten¬ 
dere  si  deve  simile  rimedio.  In  questo  caso  agiscono 
meglio  gli  empirici,  clie  i  teorici  in  tutto  ragionatori , 
i  quali  ne  estendono  1’  applicazione  oltre  il  dovere. 
Nè  meno  peccano  quelli  che  troppo  confidando  nella 
natura  sono  troppo  scarsi  nel  salasso.  La  infiamma¬ 
zione  non  deve  abbandonarsi  a  se  stessa.  Il  moderare 
1’  impeto  arterioso,  e  1’  afflusso  del  sangue  ,  è  opera 
dell’arte;  ma  con  tutto  ciò  non  è  vinta  la  malattia; 
poiché  conviene  rimettere  in  circolo  il  sangue,  libe¬ 
rare  le  cavità  interne  dai  versamenti  ecc.  Si  estrae 
sangue  ,  perchè  esuberante  e  per  ridurre  alla  medio¬ 
crità  i  movimenti  arteriosi:  ma  i  segni  di  iniziata  ri¬ 
soluzione  devono  mettere  un  limite  alla  operosa  cura 
del  medico  ,  per  non  dissipare  le  forze  naturali.  Anzi 
la  cessazione  dei  sintomi  della  flogosi  indica  non  do¬ 
versi  piu  insistere  nei  mezzi  antiflogistici  attivi.  Così 
operavano  Sydenham ,  Baglwi ,  Borsieri ,  raccomandan¬ 
do  un’  aurea  mediocrità  nei  salassi.  Quivi  osserva  il 
nostro  autore  che  ,  quand’  anche  tolto  f  orgasmo  ar¬ 
terioso  ,  avviene,  che  le  vene,  o  per  effetto  di  loro 
struttura  o  per  eccesso  di  metodo  ,  o  per  troppa  di¬ 
strazione  si  indeboliscano,  ed  inetti  si  rendano  i  linfatici 
all’assorbimento.  In  questo  caso  1’  insistere  nel  metodo 
antiflogistico  e  dannoso.  In  altri  casi  poi  si  formano 
delle  turgenze  sanguigne,  nelle  arterie,  o  nelle  vene  , 
che  vengono  scambiate  per  la  stessa  infiammazione. 
Tale  si  e  )’  emormesi  di  Brojfcrio ,  il  raptus  sangui nis 
dei  francesi,  1’  angioidesi  ,  o  fleboidcsi  di  Tommasini. 
Diverse  sono  le  cagioni  di  queste  turgenze,  cioè  ereti- 
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smo  3  rilassamento  ,  compressione  ccc.  c  quindi  vario 
il  metodo  di  cura.  Ma  interessa  distinguere  le  tur* 
genze  semplici  dalle  flogistiche ,  ciò  che  già  antici¬ 
parono  Monteggia  ,  e  B uff 'ali ni  ,  con  offrire  i  mezzi 
onde  conoscere  le  une  dalle  altre.  Nelle  passive  ,  la 
malattia  è  mantenuta  da  stravaso  ,  o  da  dilatazione 
dei  vasi ,  mentre  nelle  attive  sussistono  tuttora  i  re¬ 
sidui  di  flogosi  ,  o  di  eretismo.  Nel  primo  caso,  inu¬ 
tile  si  è  il  progredire  nel  metodo  antistenico ,  neces¬ 
sitando  invece  un  metodo  opposto.  E  quivi  richiama 
come  gli  antichi  distinguevano  F  oftalmia  calda,  e  fred¬ 
da  ,  1’  ultima  delle  quali  ,  come  osserva  anche  il  prof. 
Scarpa  ,  merita  una  cura  diversa  dalla  prima. 

Ma  egli  è  allorquando  la  flogosi  diffonde  i  Suoi  raggi 
sull’ universale,  in  cui  conviene  con  maggiore  impegno 
tentare  la  risoluzione;  egli  è  quivi  che  gli  errori,  e  le 
esitazioni  sono  fatali.  In  questo  caso  non  evvi  migliore 
metodo  ,  secondo  Borsieri ,  che  il  salasso  ,  e  ripetuto 
sinché  i  fenomeni  dell’  infiamma  zinne  si  mantengano 
urgenti,  ed  il  polso  duro,  e  valido  mostri  crudezza  dì 
malattia,  e  troppa  forza  di  circolo.  Ma  sin  dove,  riflette 
il  nostro  autore,  si  deve  spingere  il  salasso  ,  divenuto 
oggetto  delle  odierne  questioni?  In  tal  caso  conviene 
prendere  in  considerazione  1’  indole  della  malattia  , 
l’età  dell’infermo,  il  temperamento,  le  cagioni,  il 
china  ,  la  dominante  costituzione  ecc.  Ma  nello  stesso 
tempo  ritenere  con  Frank ,  che  si  deve  porre  un  ter¬ 
mine  a  questo  rimedio  ,  pier  non  abbattere  di  trop¬ 
po  le  forze  necessarie  ad  una  crisi  salutare.  Con  si¬ 
mili  massime  raccomanda  il  nostro  autore  di  essere 
cauto  nel  principio  di  maìatiia  sulla  evacuazione  del 
sangue,  da  cui  le  vitali  forze  ricevono  il  vero  fonda- 
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mentale,  alimento.  Parchi  erano  Sydcnham  ,  Rive  rio , 
B  or  sieri  ,  non  oltrepassando  in  principio  del  male  la 
libbra  di  sangue  in  soggetti  anche  robusti,  quale  ri¬ 
petevano  finche  urgenti  mantenevansi  i  fenomeni  deh 
1  infiammazione;  e  Sydenham  ripeteva  il  salasso  nelle 
pleuritidi  nei  primi  quattro  giorni,  sempreché  non 
rimettesse  il  male  ,  o  non  fossero  di  soverchio  ab¬ 
battute  le  forze,  e  lasciando  trascorrere  lo  spazio  di 
dodici  a  24  ore  dall’  uno  all’  altro  salasso  }  ciò  che 
chiamava  breve  intervallo.  Egli  è  nei  primi  stadj  della 
infiammazione ,  in  cui  vuole  il  clinico  Modenese  usa¬ 
to  7  e  ripetuto  il  salasso.  Così  Ippocrate  cessava  da 
ogni  operosità  di  cura  ove  le  malattie  flogistiche  giunte 
erano  al  loro  stato.  Boerhaave  proibiva  il  salasso  nei 
mali,  quando  questi  cessavano  dal  crescere.  Sydc~ 
riham  traeva  sangue  soltanto  nei  primi  stadj  della 
pleuritide  ,  e  così  praticavano  con  ottimo  vantaggio 
i  medici  successivi ,  che  ne  apprezzarono  gli  insegna¬ 
menti.  La  risoluzione  della  flogosi  non  si  ottiene  per 
attività  di  metodo ,  come  pretendono  quelli  che  stra¬ 
volgono  le  moderne  dottrine  ,  ma  per  effetti  secon¬ 
dari  e  dentro  un  notevole  tempo.  Perciò  i  pratici  piu 
cauti  ,  i  quali  sono  anche  i  più  fortunati,  non  repli¬ 
cano  il  salasso  ,  se  non  dopo  12,  ovvero  i5  ore  dal- 
V  ultimo  fatto,  e  dopo  di  avere  osservato  attentamente 
l’ effetto  del  primo.  Laddove  una  cardite ,  od  una 
angina  esigono  pronti  ,  e  ripetuti  salassi ,  cvvi  an¬ 
che  il  bisogno  di  conservare  le  forze  della  vita.  Mollo 
meno  poi  la  flogosi  ha  un  tempo  determinato  alla 
risoluzione  ,  per  dovere  con  soverchio  coraggio  insi¬ 
stere  nei  salassi.  In  qualunque  tempo,  dice  Tissot ,  la 
cacciata  di  sangue  reca  vantaggio  purché  i  fenomeni 


si  mostrino  di  cruda  infiammazione.  Non  è  la  man¬ 
canza  ,  o  la  persistenza  della  cotenna,  che  esige  la 
ripetizione  dei  salassi,  ma  l’attenta  considerazione 
dei  fenomeni  tutti  che  hanno  determinato  la  malattia. 
In  una  grave  peripneumonia,  massima  chiamava  Bor - 
sieri  la  sottrazione  di  sangue  quando  estraeva  60  sino 
ad  80  oncie  di  sangue.  Stoll  in  simili  affezioni  di 
raro  oltrepassava  il  quinto  salasso. 

Crede  il  nostro  autore  che  dall7  effemero  aumento, 
conosciuto  sotto  il  nome  di  critica  perturbazione,  che 
avviene  nelle  malattie  ,  e  la  quale  era  più  studiata 
nei  tempi  decorsi  che  nei  presenti ,  si  istituiscano  in 
oggi  tanti  salassi,  ed  anche  superflui  nelle  infiamma¬ 
zioni.  Perciò  conviene  distinguere  le  vere  remissioni 
delle  malattie ,  da  quelle  che  a  certe  ore  del  giorno 
avvengono  pel  loro  corso  naturale.  La  critica  pertur¬ 
bazione  presuppone  l7  essere  preceduti  alcuni  segnali 
di  remissione,  i  quali  indicano  la  prossima  risoluzione. 
Per  conseguire  la  medesima  conviene  che  sia  prati¬ 
cato  un*  opportuno  metodo  di  cura-  che  sia  trascorso 
un  dato  tempo  ,  e  che  agisca  con  un  nuovo  apparato 
di  sintomi.  A  sostegno  dell7 esposto,  richiama  il  nostro 
autore  le  osservazioni  di  Borsieri ,  di  Hoffniann  ,  di 
Meli  per  non  confondere  le  critiche  perturbazioni  colle 
esacerbazioni  dei  mali  ,  o  riaccensione  delia  flogosi , 
con  sommo  danno  degli  infermi.  Da  questi  momenti 
dipende  sovente  la  vita  degli  ammalati,  ed  il  medico 
deve  essere  più  osservatore,  che  operativo,  per  indi 
njutare  le  crisi  dalla  natura  determinate.  E  quivi  il 
nostro  autore,  richiamando  alcuni  passi  dei  nostri  mae¬ 
stri  dell’  arte  ,  si  duole  che  poca  attenzione  si  presti 
dai  medici  odierni  ad  alcune  sentenze  ippocratiche  > 


le  quali  riguardano  le  critiche  perturbazioni  ,  e  le 
vie  delle  crisi. 

Seguitando  le  orme  di  Borsieri  passa  il  nostro  au¬ 
tore  ad  esaminare  quali  rimedj ,  oltre  il  salasso ,  pos¬ 
sano  convenire  onde  moderare  1’  accresciuto  moto  vi¬ 
rale  Ù  nella  parte  affetta  ?  che  altrove.  Prevalendo  i 
sintomi  parziali,  giova  ricorrere  alle  locali  sottrazioni 
di  sangue ,  ed  ai  mezzi  di  ripercussione,  onde  richia¬ 
mare  altrove  1’  afflusso  del  sangue.  Contribuiscono  al 
primo  scopo  le  sanguisughe ,  le  coppette  ;  e  al  se¬ 
condo  le  applicazioni  fredde,  i  piediluvj ,  i  purganti} 
gli  epispastici  riconosciuti  utili  uon  solo  dal  ragiona¬ 
mento  ,  ma  ben  anco  dalla  pratica  giornaliera  ,  la¬ 
mentandosi  d’  altronde  ,  che  si  tormenta  in  oggi  di 
troppo  la  cute  degli  infermi.  Ma  nel  moto  vitale  di 
soverchio  aumentato,  e  nel  maggior  calore,  sono  della 
massima  importanza  le  bevande  acquose  ,  diluenti ,  la 
dieta  tenuissima ,  colla  quale  si  poterono  in  ogni 
tempo  mitigare  i  penosi  sintomi  agli  ammalati  ?  e  pre¬ 
parare  loro  la  risoluzione.  Conviene  rendere  più  flui¬ 
do  ,  e  meno  stimolante  il  sangue  colle  bevande  acquo¬ 
se  ,  diluenti  ecc. ,  e  collo  scemare  nello  stesso  tempo 
il  calorico.  A  questi  sussidj  giova  unire  le  tenebre  , 
e  P  ozio  della  mente. 

Passando  poscia  il  nostro  autore  ai  rimedj  interni, 
che  possono  essere  utili  nella  cura  delle  mflamma- 
zioni ,  domanda  se  si  possono  a  piacere  promovere 
evacuazioni  di  orina  ,  di  sudore  ecc»  .  e  .se  i  rimeuj 
a  tal  fine  indicati  possano  coi  moderni  dirsi  realmente 
contrastimolanti.  Per  tali  egli  considera  quelli  da  cui 
proviene  una  evidente  diminuzione  nei  diversi  atti 
della  vita.  Quivi  osserva  che  gli  emetici  richiamando 
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sullo  stomaco  un  afflusso  eli  umore,  come  i  drastici, 
ed  i  purganti  sugli  intestini,  con  commozione  di  que¬ 
sti  ,  c  di  quello  ,  alterano  ,  perturbano  ,  irritano  quei 
sistemi,  a  segno  di  esercitare  una  azione  del  tutto  op¬ 
posta  a  quella  di  controstimolo  ,  e  pretesa  dai  se¬ 
guaci  del  medesimo.  Così  Ballivi  chiamava  stimolanti 
gli  emetici,  i  purganti,  i  drastici,  e  tutti  quelli  ,  che 
portano  un  maggiore  afflusso  di  umori  alla  parte. 
Servano  di  esempio  i  cattivi  effetti  della  medicina  pur¬ 
gante  di  Le  Boy,  a  curare  i  quali  giova  ricorrere  ai 
diluenti ,  agli  antiflogistici  ,  alle  lunghe  bevande  gom¬ 
mose  ,  mucillaginose,  al  latte  ecc.  per  cui  riconosce 
il  nostro  autore  negli  emetici  x  e  nei  purganti  una 
azione  del  tutto  opposta  a  quanto  esige  la  fìogosi. 
Coll’  autorità  di  G.  P.  Frank  soggiunge,  che  i  rirnedj 
espettoranti ,  fra  i  quali  gli  antimoniali  a  dose  refra t- 
la ,  sono  da  praticarsi  dopo  il  salasso  ,  perchè  nocivi 
nel  principio  del  male.  Avvalora  il  proprio  sentimento 
colle  osservazioni  di  Merendo  ,  di  Senerto  ,  di  Van- 
SwicCen ,  di  Ballivi ,  di  Borsieri ,  il  quale  dice ,  clic 
i  purganti,  i  diuretici  troppo  acri  chiudono  le  vie  in¬ 
vece  di  aprirle  :  clic  nel  principio  delle  malattie  acu¬ 
te ,  infiammatorie  giova  astenersi  dai  purganti,  perchè 
dannosi,  esacerbanti  le  medesime:  che  dall’ uso  in¬ 
considerato  fatto  dai  medici  ne  vengono  incalcolabili 
danni.  Se  i  medici  dei  tempi  presenti  apprezzassero 
simili  avvertimenti,  non  sarebbero  tanto  prodighi  nel- 
1  uso  dei  rimedj  detti  controstimolanti,  quandoché 
opposta  è  la  di  loro  azione.  Non  è  per  vaghezza  di 
contraddire  agli  ordini  medici  ,  per  cui  scrive  in  tal 
modo  il  nostro  autore,  ma  per  necessità  di  dar  peso, 
e  valore  alle  cose.  Anzi,  da  superficiale  confronto  fra 
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i  metodi  di  cura  dei  sommi  uomini  dei  tempi  decorsi, 
con  quello  d’oggi  giorno,  osserva  che  un  tempo  oravi 
meno  profusione  di  sangue ,  meno  complicazione  di 
rimedj  ,  ma  piu  felice  la  guarigione  ,  più  brevi  le 
convalescenze ,  e  minori  le  successioni  morbose.  Dalle 
quali  cose  conchiude  ,  che  gli  effetti  immediati  e  co¬ 
stanti  degli  emetici  e  dei  purgativi ,  sotto  qualunque 
aspetto  considerati,  non  sono  nè  antiflogistici,  nè  con¬ 
trastimolanti.  Che  se  giovano  ,  lo  fanno  in  modo  in¬ 
diretto,  cioè  facendo  delle  irritazioni  ,  e  richiamando 
maggiore  afflusso  di  sangue  sul  tubo  gastro -enterico 
a  scarico  delle  altre  parti  infiammate,  come  avviene 
nella  encefalite  ,  e  nella  polmonite.  Ma  quest’  effetto 
non  proviene  già  da  controstimolo.  Per  la  stessa  ra¬ 
gione  non  ritiene  controstimolanti  i  sudoriferi,  i  diu¬ 
retici.  Anzi  poco  bisognosi  considera  simili  rimedj ,  se 
non  nel  caso  in  cui  poco  attive  siano  le  secrezioni  per 
mancanza  di  forze  naturali.  Così  usava  G.  P.  Frank 
la  squilla,  la  gomma  ammoniaca  nella  peripneumonia 
nota  ,  nella  quale  evvi  bisogno  di  attivare  le  secre¬ 
zioni.  Ma  simili  rimedj  agiscono  ben  diversamente , 
che  controstimolando. 

Ritenendo  il  Clinico  modonese  i  fatti  sempre  con¬ 
formi  alle  cose  sinora  considerate  ,  osserva  che  gli 
antichi  distinguevano  le  flogosi  in  fredde ,  e  calde, 
corrispondenti  alla  vera,  e  spuria,  ossia  attiva,  e 
passiva  degli  osservatori.  Perciò  conviene  distinguere 
la  flogosi  sviluppata  in  soggetti  robusti  da  quella  che 
avviene  in  individui  mal  conci ,  infermicci  ,  cachetici. 
Altro  è  il  fugace  corso  di  vera  flogosi ,  altro  sono 
le  conseguenze  durevoli,  che  per  essa  avvengono ,  alle 
quali  cose  in  questi  ultimi  tempi  non  si  è  prestata 


bastante  attenzione.  Nè  solo  conviene  impiegare  con 
prudenza  nella  cura  delle  infiammazioni  il  metodo  de¬ 
bilitante,  ma  all’appoggio  di  Quanti j  di  Borsieri ,  di 
Frank ,  osserva,  che,  estinta  la  flogosi ,  cangiasi  Pa- 
spetto  del  male  a  segno  da  esigere  i  cordiali ,  i  cor¬ 
roboranti.  Giammai  il  nostro  autore  è  ricorso  alP op¬ 
pio  nelle  peripneumonie,  sebbene  da  taluni  praticato, 
anzi  condanna  P  uso  promiscuo  di  rimedj  di  opposta 
azione,  e  ripete  che  con  molto  abuso  di  parole  si  ri¬ 
corre  in  oggi  ai  tanti  controstimoli,  che  non  sono  real¬ 
mente  antiflogistici. 

A  liberarsi  dalla  promessa  fatta  in  principio  dell’o¬ 
pera  ,  scende  il  N.  A.  a  parlare  della  infiammazione 
complicala,  cioè  quando  evvi  ordito  processo  di  flo¬ 
gosi  ,  e  persiste  la  cagione  esterna  ,  da  cui  provenne. 
In  questo  caso  la  flogosi  non  è  diversa,  nè  gli  effetti, 
nè  il  metodo  di  cura  ,  ma  interessa  rimovere  la  ca¬ 
gione  ,  come  corpi  stranieri  ecc,  da  estrarsi  coll’  arte,  e 
col  promovere  poscia  la  risoluzione.  Cosi  è  della  in- 
lìammazione  accompagnata  con  vajolo,  con  morbillo, 
in  cui  non  conviene  cangiare  metodo  di  cura  *  ma 
prendere  in  considerazione  la  materia  contagiosa,  che 
si  moltiplica  sulla  cute,  in  quanto  che  avvengono  par¬ 
ticolari  modificazioni.  Da  ciò  ne  nasce  che  si  richiede 
molta  avvedutezza,  e  scienza  di  fatto  nel  curare  la 
flogosi.  Quindi  il  medico  ora  deve  essere  operativo  , 
ora  osservatore  ,  ma  sempre  con  sagace  avvedimento, 
e  mentre  frena  i  progressi  del  male,  non  deve  di¬ 
sperdere  soverchiamente  le  forze  naturali.  Cosi  inse¬ 
gna  Buffaliìii ,  che  nella  cura  delle  infiammazioni  com¬ 
plicate  conviene  attendere  alla  affezione  primitiva  :  e 
Mantrugia  raccomandava  di  limovere  dalla  parte  af- 
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fetta  o^iii  irritazione,  per  indi  ricorrere  al  metodo  ge¬ 
nerale  ,  il  quale  solo  compie  il  più  delle  volte  la  cura. 
Perciò  reputa  di  molta  considerazione  le  complicazio¬ 
ni,  che  avvengono  nella  flogosi. 

Chiude  il  clinico  modonese  il  suo  lavoro  col  ripe¬ 
tere  ,  che  la  flogosi  è  sempre  processo  di  stimolo  au¬ 
mentalo  :  che  esige  un  metodo  curativo  atto  a  mino¬ 
rare  lo  stimolo;  che  nelle  complicazioni  morbose,  non 
devesi  ricorrere  alle  mostruose  miscele  dei  rimedj*  che 
giova  sempre  tentare  la  risoluzione ,  ad  ottenere  la 
quale  consiglia  essere  il  miglior  mezzo  quello  adot¬ 
tato  da  Sydenham  ,  da  Borsìeri ,  da  Frank.  ìliserba 
poi  ad  altro  lavoro  gli  esiti  infelici  della  infiamma¬ 
zione  ,  ad  oggetto  di  dar  fine  a  questo  importantissimo 
argomento. 

Dal  sin  qui  detto  ognuno  scorgerà,  non  professare 
più  in  oggi  il  clinico  di  Modena  i  principii,  che  pro¬ 
fessava  pochi  anni  addietro.  Del  che  lungi  dal  bia¬ 
simarlo,  crediamo  anzi  averlo  a  lodare.  Il  libro  di  cui 
ha  arricchito  la  scienza,  se  non  presenta  cosa  alcuna 
di  nuovo  ,  insegna  almeno  a  curare  le  infiammazioni 
dietro  il  metodo  dei  migliori  maestri  delP  arte.  Forse 
dispiacerà  ai  seguaci  della  dottrina  controstimolastica , 
ed  agli  amici  della  tolleranza,  il  sentire  che  gli  eme¬ 
tici  ,  ed  i  purganti  agiscono  stimolando  :  che  i  loro 
vantaggi,  quando  avvengano,  sono  dipendenti  da  una 
azione  secondaria  ,  e  perciò  dannosi  nelle  malattie  in¬ 
fiammatorie,  e  molto  più  nel  principio  delle  medesi¬ 
me.  Ma  quando  i  fitti  parlano,  è  inutile  ricorrere  ai 
ragionamenti  teoretici.  Se  i  medici  tutti  apprezzassero  i 
dettami  delP  osservazione  ,  e  delP  esperienza,  e  fossero 
meno  ligi  ai  sistemi  ?  avrebbero  fine  le  tante  questioni 
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sulle  flogosi  attive  e  passive  ,  sull’  uso  e  sull’  abuso 
del  salasso ,  sull’  azione  dei  rimedj ,  ecc. 


Osservazioni  eli  lussazione  dell ’  omero  e  del 
femore  ridotte  senza  V  applicazione  de 5  lac¬ 
ci  e  delle  macchine  $  caso  di  frattura  lon¬ 
gitudinale  della  tibia  9  e  guarigione  di  du¬ 
rezza  scirrosa  della  mammella  vertente  cd 
cancro ;  di  Carlo  Gorneliani,  dottor  in  me¬ 
dicina ,  e  chirurgia  e  chirurgo  primario  del¬ 
lo  spedale  di  Novi.  Novi  1829  ( colla  storia 
di  un  neo  materno  convertito  in  tumore 
mostruoso  rappresentato  in  tavola  litogra - 
fica  )  ( \). 

Sta  scritto  in  un  opera  grande  e  molto  divulgata 
d’  oltramonti  ,  che  in  Italia  ,  come  in  molte  altre  re¬ 
gioni  europee  si  fanno  deJ  chirurghi  eccellenti  ^  ma 
che  non  pertanto  si  trova  ancora  in  tali  contrade 
un’alleanza  della  barbarie  colla  chirurgia.  Quest’ ulti¬ 
ma  sentenza,  pronunciata  da  scrittori  troppo  facili  forse 
a  rinfacciare  agl’ Italiani  la  non  curanza  de’  propri 
scienziati  e  delle  produzioni  loro,  e  che  richiama  alla 


(1)  Art .°  comunicato  dal  sig.  clott.  Pietro  Marianini, 
medico  in  HI  or  tara  ;  socio  corrispondente  di  diverse 
accademie . 
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mente  il  fletto  arguto  ,  che  in  Italia  le  statue  si  mo« 
strano  e  gli  uomini  si  nascondono  ,  ben  meriterebbe 
di  venir  esaminata  al  lume  di  sana  critica  per  rico¬ 
noscere  se  vera,  falsa,  oppure  esagerata  sia,  rispetto 
almeno  alla  patria  nostra.  Non  reputando  però  nò 
questo  il  luogo  y  nè  noi  sufficienti  ad  instituire  con¬ 
venevolmente  una  così  dicevole  ed  utile  indagine,  ab¬ 
biamo  divisato  limitarci  unicamente  a  far  osservare  , 
che  la  natura  umana  rifugge  mai  sempre  all’idea 
dello  strazio  che  il  ferro  ,  il  fuoco ,  i  vetti ,  i  lacci  e 
simili  sogliono  destare  ,  e  perciò  non  potersi  il  chi¬ 
rurgo  deliberare  a  porli  in  uso,  nè  i  pazienti  ad  as- 
soggettarvisi  ,  se  non  quando  e  l’uno  e  l’altro  sono 
convinti ,  che  nessun  mezzo  meno  crudele  saprebbe 
ridonar  la  salute.  Sono  le  maniere  soavi  quelle  che 
esercitano  il  maggior  potere  sul  cuore  dell’uomo.  Que¬ 
ste  soavi  maniere,  congiunte  alla  speditezza  nella  ese¬ 
cuzione  ,  ed  alla  sicurezza  dei  successo  ,  predicate  e 
praticate  da  Asclepiade  e  suoi  seguaci  nell’  esercizio 
dell’ arte  di  guarire,  ebbero,  un  tempo,  come  è  noto, 
tanta  efficacia,  che  sono  pervenute  a  riconciliare  colla 
medicina  e  co’  medicanti  quella  Roma,  la  quale  mal 
sopportando  le  crudeltà  de’  chirurghi  di  que’  tempi  , 
e  massime  di  Arcagato  ,  avevali  dianzi  solennemente 
dal  suo  seno  proscritti:  ne  è  da  credersi  che  la  sen¬ 
sibilità  de’  più  tardi  tigli  di  Roma  sia  divenuta  meno 
squisita,  imperocché  v’ha  ragione  per  doverla  anzi 
estimare  oggidì  assai  più  delicata  d’ allora. 

Ora  un  libro  italiano  ,  il  quale  dimostri  colla  ra¬ 
gione  e  col  fatto  come  si  possano  riporre  le  lussazioni 
dell’  omero  col  favore  delle  sole  mani  ,  senza  il  sus¬ 
sidio  di  puleggie  ,  di  vetti  e  di  lacci }  come  gl’indù- 
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riunenti  scirrosi  delle  mammelle  sappiano  passare  a 
guarigione  mercè  il  solo  regime  antiflogistico  ,  anche 
alloraquando  presentano  essi  quegl’  indizj  onde  i  mae¬ 
stri  sono  indotti  a  ricorrere  alla  demolizione;  di  qual 
danno  e  pericolo  sia  il  tentare  la  distruzione  di  al¬ 
cuni  nei  innocenti  coll’impiego  de’  caustici  }  e  dove 
altresì  si  descrive  il  caso  di  una  frattura  longitudinale 
della  tibia  ,  il  quale  nell’atto  che  attesta  la  possibi¬ 
lità  ,  da  molti  non  ammessa  ,  di  una  cosiffatta  ma¬ 
niera  di  rottura  in  un  osso  lungo  ,  addita  la  pratica 
da  osservarsi  per  condurla  a  guarigione:  questo  libro, 
abbenchè  poco  per  avventura  contenesse  di  affatto 
nuovo  e  peregrino  ,  ha  diritto,  a  parer  nostro,  di  es¬ 
sere  conosciuto  ,  siccome  tendente  a  semplificare  ,  e 
a  raddolcire  alcuni  mezzi  della  terapeutica  chirurgica, 
e  quindi  ad  infrangere  quella  qualunque  colleganza  , 
che  la  nostra  arte  di  medicare  potesse  ancora  avere 
colla  barbarie. 

Tale  per  nostro  giudizio  è  il  libro  che  abbiamo 
enunciato.  L’  autore,  nolo  in  questi  Annali  per  al¬ 
tre  dotte  produzioni,  e  per  altri  utili  lavori  è  allievo 
della  celebre  scuola  Ticinese.  Esso  presenta  le  anzidette 
cose  in  quattro  eruditi  commentarj,  che  noi  verremo 
mano  mano  compendiando  ,  ragione  però  facendo 
quasi  esclusiva  ai  fatti,  accennando  solamente  i  com¬ 
menti  ;  perocché  portiamo  avviso,  le  osservazioni  di 
latto  più  d’ogni  altra  cosa  dover  persuadere,  istruire, 
ed  incitare  a  nobile  emulazione. 

i.'  Lussazioni  dell’  omero  e  del  femore  ridotte  *  eco. 

L’uso  delle  macchine  per  riporre  le  lussazioni  asceti- 
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de  ai  tempi  più  rimoti  della  scienza.  Ippocrate  ne  avea 
perfezionate  alcune  che  si  conoscono  ancora  oggidì  * 
tuttavia  ragion  vuole  si  debba  tenere  per  indubitato, 
le  sole  mani  essere  stati  i  primi  mezzi  che  gli  uomini 
hanno  impiegati  per  conseguire  tale  intento  *  ed  anzi 
se  vogliamo  por  mente  a  quanto  si  faceva  ne’  tempi 
andati,  ed  a  ciò  che  si  fa  futtogiorno  ,  noi  siamo  in¬ 
dotti  a  conchiudere,  non  le  macchine,  ma  le  membra 
dell’  uomo  o  pochi  bendaggi  essere  stati  ,  ed  essere 
tuttora  i  mezzi  più  comunemente  e  più  generalmente 
adoperati  in  simili  emergenze.  Percorrendo  le  epoche 
più  cospicue  e  più  conosciute  della  chirurgia,  veggia- 
ìno  di  continuo  fluttuante  il  credito  di  tali  ordegni 
fra  le  persone  dell’  arte.  Pisicratc  e  Nileo  della  cele¬ 
bre  scuola  d’ Alessandria  d’Egitto,  ne  inventavano  e 
ne  adoperavano.  Teodorico  di  Cervia,  per  1’  opposto, 
che  risplendeva  fra  le  oscurità  del  medio  evo,  li  riget¬ 
tava,  sostituendo  semplicissimi  bendaggi  di  tela.  Nel 
secolo  XIV  invalse  ancora  il  gusto  per  le  macchine  , 
e  tante  e  tali  se  ne  inventarono,  che  sopraccaricata  e 
complicata  avendo  soverchiamente  la  pratica  chirur¬ 
gica,  dovettero  ben  presto  cadere  in  obblio.  Dopo  que¬ 
st’  epoca  la  fìsica  e  la  meccanica  fecero  così  grandi 
progressi,  che  di  nuovo  si  destò  fervore  ne’  chirurghi 
per  gli  a j riti  meccanici,  ed  i  secoli  XVII  e  XVIII  si 
videro  infatti  al  possesso  di  macchinami  enti  che  la 
maggior  confidenza  inspiravano.  Ciò  non  pertanto  an¬ 
che  in  queste  epoche  ,  e  specialmente  in  quella  in 
cui  fioriva  Petit ,  non  mancavano,  come  nota  l’auto¬ 
re,  oppositori  all’uso  di  tali  stromenti  ,  e  moltissimi 
erano  che  ne  facevano  di  meno  nel  riporre  gli  sloga¬ 
menti.  Il  vero  spirito  d’osservazione  generalizzatosi 
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ricoli  che  dall’  uso  delle  macchine  possono  provenire. 
La  fisiologia  insegnò  non  trattarsi  quivi  di  superare 
resistenze  puramente  materiali  ,  ma  resistenze  orga¬ 
nizzate,  viventi;  ed  in  conseguenza  le  scuole  d’oggidì 
hanno  statuito  non  doversi  per  le  lussazioni  fare  ri¬ 
corso  agli  ordegni  meccanici ,  se  non  allorquando  si 
manca  di  ajuti,  oppure  in  que’  soli  casi,  ne’  quali  le 
mani  e  gli  altri  sussidj  terapeutici  non  hanno  potuto 
riuscire. 

Penetrato  il  nostro  autore  dell’importanza  di  que¬ 
ste  verità,  pensò  saviamente  a  ritrarne  il  miglior  par¬ 
tito  ,  e  senza  punto  abbandonarsi  a  biasimare  o  pro¬ 
scrivere  intieramente,  come  fece  Dupuy ,  ogni  sorta 
di  macchine,  dedicossi  egli  eon  ottimo  consiglio  a 
meditare  il  soggetto  ,  a  sperimentare,  ed  a  riferirne 
i  risultamene. 

L’osservazione  di  alcuni  slogamenti  d’omero  e  di 
femore  riposti  col  presidio  della  sola  mano,  dopo  che 
indarno  erano  stati  trattati  da  abilissimi  chirurghi 
colle  macchine  ,  indusse  il  dott.  Corneliani  ad  argo¬ 
mentare  non  essere  mestieri  di  portare  a  grado  som¬ 
mo  l’ intensità  delle  estensioni  per  conseguire  la  impo¬ 
sizione  delle  ossa  lussate  ;  ma  bensì  doversi  trovar 
modo  onde  i  muscoli  sieno  posti  nel  maggiore  rila¬ 
sciamento  possibile  sotto  i  maneggi  pel  riducimento  } 
avvegnaché,  per  unanime  consentimento  de’  chirurghi, 
la  mag*giore  difficoltà  ad  ottener  la  guarigione  delle 
lussazioni  specialmente  recenti  ,  derivi  dalla  resistenza 
muscolare.  Scortato  adunque  da  questi  principi  vien 
egli  proponendo  un  procedimento  per  la  cura  delle 
lussazioni  dell’omero  e  del  femore,  comecché,  a  suo 
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dire,  non  affatto  nuovo,  non  però  abbastanza  comune, 
ii  quale  fu  già  praticato  dal  medesimo  con  felice  suc¬ 
cesso  in  cinque  lussazioni  dell’ omero,  ed  in  due  del 
femore,  e  dal  contenuto  della  Memoria  risulta  essere 
il  seguente  : 

Premessa,  secondo  le  circostanze,  una  missione  di 
sangue  ,  e  ripetuta  ben  anche  al  bisogno  ,  premesso 
l’uso  d’ un  topico  cataplasma  molliti vo  e  di  qualche 

interno  rimedio  debilitante,  e  lasciato  talvolta  trascor- 

» 

rere  un  tempo  più  o  men  lungo  affine  di  allentare  la 
forza  delle  potenze  motrici:  ove  si  tratti  di  lussazione 
delPomero,  fa  egli  collocare  l’infermo  sul  letto,  in  mo¬ 
do  che  ei  s’appoggi  quasi  sul  lato  sano,  acciò  la  ca¬ 
vità  glenoidea  si  trovi  in  linea  retta  rimpetto  all’aiu¬ 
tante  che  deve  fare  1J estensione  ;  raccomanda  all’in¬ 
fermo  il  totale  abbandono  del  suo  corpo,  perchè  possa 
servire  col  peso  di  controestensione  e  nello  stesso 
tempo  rimangano  rilasciati  i  muscoli  interessati  nella 
lussazione,  fa  applicare  le  mani  d’un  ajutante  alla 
spalla  ed  all’  omoplata  per  fissar  queste  parti}  poscia, 
fatto  alzare  1’  omero  per  un  ottavo  di  cerchio  nella 
direzione  viziosa  acquistata  ,  affinchè  i  muscoli  gran 
pettorale  ,  dorsale  e  rotondo  sieno  il  meno  possibile 
distesi,  fa  salire  in  piedi  sul  letto  un  robusto  aiutan¬ 
te,  al  quale  ordina  di  applicare  le  mani  incrocicchia¬ 
te  ,  non  già  ail’ estremità  inferiore  dell’  omero  3  ma  sì 
alla  piegatura  del  cubito  tenuto  in  semiflessione-  da 
un  altro  aiutante  ,  il  quale  deve  pure  obbligar  la 
mano  deli’  arto  ammalato  in  basso.  Così  disposte  le 
cose,  l’autore  si  colloca  all’esterno  dell5  ammalato,  ed 
imprende  la  estensione  graduata  secondo  la  direzione 
innormale  dell’omero,  avvertendo  l’aiutante,  clic  fi en 
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le  mani  alla  piega  del  cubito,  di  non  istringere  circo¬ 
larmente  ,  ne'  casi  ordinarj ,  ma  di  tirare  soltanto  a 
se  tentando  di  raddrizzarli.  A  misura  che  la  testa 
dell’omero  si  scosta  dalla  parte  anteriore  della  spal¬ 
la  (i),  fa  aumentare  la  forza  estensiva,  e  fa  che 
F aiuto  diriga  l’omero  in  modo,  che,  pervenutane  la 
testa  sotto  l’ascella,  si  trovi  il  braccio  ad  angolo  retto 
col  tronco:  in  quell’istante  facendo  sollevare  alquanto 
più  il  braccio  ,  senz’ alcuna  sorta  d’impulso  ,  o  di 
coattazione  ,  ottiene  tutto  ad  un  tratto  la  riposizione 
dell’osso. 

Rapporto  alle  lussazioni  del  femore  ,  collocato  il 
paziente  supino  ,  commette  la  controestensione  sul 
bacino  a  due  assistenti ,  e  piegata  dolcemente  la  co¬ 
scia  e  la  gamba  quasi  ad  angolo  retto  ,  fa  salire  in 
piedi  sul  letto  un  robusto  aiutante,  coll’ordine  di  ap¬ 
plicar  le  mani  incrocicchiate  al  poplite  ,  di  eseguire 
l’estensione  graduata  nella  direzione  che  assunta  si 
aveva  l’arto,  e  nell’atto  stesso  della  estensione  di 
procurare,  che  la  coscia  sia  rivolta  in  senso  naturale, 
agendo  col  palmo  delle  mani  stretto  sui  condili  dei 
femore,  mentre  un  quarto  aiutante  obbliga  la  gamba 
in  basso.  Raddrizzata  così  la  coscia  fa  egli  raddop¬ 
piare  la  forza  estensiva,  e  riduce  lo  slogamento.  Nes- 


(i)  L’autore  non  avendo  avuto  a  trattare  conque¬ 
sto  metodo  fra  le  lussazioni  dell(i) * 3  omero,  che  l’ anteriore, 
non  discorre  che  della  pratica  da  tenersi  in  questa 
specie ,  persuaso  forse  sia  facil  cosa  V adattarla  anche 

alle  altre. 

Annali.  Voi.  LII. 
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sua  apparecchio,  nessun  letto  particolare  è  necessario, 
essendo  sufficiente  un  letto  non  molto  alto  d’  una 
persona  soia,  e  qualunque  sia  la  specie  di  lussazione 
di  quest’osso,  una  è  la  posizione  dell’infermo.  Che 
se  la  lussazione  o  di  omero  o  di  femore  fosse  da 
qualche  giorno  accaduta,  e  renitente  si  mostrasse  alla 
segnata  pratica  ,  consiglia  l’autore  di  far  eseguire  al- 
l’arto  movimenti  in  ogni  direzione  ,  mantenendolo 
però  sempre  semiflesso;  come  fecero  altri  con  esito 
fortunato,  e  di  tentare  ancora  qualche  improvviso  ti¬ 
ramento  per  far  rientrar  1’  osso  in  cavità,  siccome  in 
un  istante  riuscì  a  Pareo  j  dando  un  urto  quasi  per 
alzar  a  perpendicolo  la  coscia.  Ecco  i  casi  ne’  quali 
fu  messo  in  opera  dall’autore  l’indicato  procedimento. 

Osservazione  I. 

Ugliele  Bernardo,  facchino,  d’anni  23,  di  statura 
alta,  di  robustissima  complessione,  mentre  stava  in 
alto  di  assumere  sulle  spalle  un  sacco  di  frumento 
e  sentendone  il  peso  scostava  i  piedi  per  meglio  so¬ 
stenersi,  scivolò,  siccome  bagnato  era  il  suolo,  e  cadde 
colle  gambe  e  coscie  talmente  divaricate  ,  che  gliene 
risultò  una  lussazione  alla  coscia  destra.  Portato  nello 
spedale  di  Novi  affi  7  febbrajo  1823  ,  fu  dall’autore 
dichiarato  trattarsi  di  lussazione  anterior  inferiore  del 
femore  ,  e  tentatane  ben  due  volte  invano  la  ridu¬ 
zione  col  metodo  ordinario  de’  lacci  a  membro  di¬ 
steso,  sebbene  venissero  grandemente  attivate  le  esten¬ 
sioni  ,  e  ad  ogni  tentativo  fosse  premesso  un  gene¬ 
roso  salasso  ,  volse  egli  il  pensiero  all’  ottenuto  in¬ 
tento  in  taluno  di  questi  casi  mercè  l’  estensione  ad 
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arto  semìflesso  ,  e  mancando  del  Polispasto ,  cui  in 
siffatto  emergente  avrebbe  avuto  ricorso ,  si  accinse  a 
trattar  questa  lussazione  con  tale  metodo.  Fatto  per* 
tanto  salire  un  vigoroso  ajutante  sul  letto  del  pa* 
ziente  ,  ed  ingiuntogli  di  applicar  le  mani  incrocio* 
chiate  al  poplite  dell’  arto  lussato  ,  incaricò  altri  di 
fermare  il  catino  contro  il  letto  e  di  obbligare  la 
gamba  alla  flessione  mentr’ei  s’  occupava  al  femore. 
In  tale  attitudine,  ordinata  la  estensione  graduata,  col 
sostenerla  e  dirigerla  a  norma  delle  circostanze,  giunse 
bentosto  a  trarre  il  capo  del  femore  con  istrepito  in 
cavità,  senza  apportar  dolore,  o  spasimo  alla  musco¬ 
latura.  Il  riposo  della  parte  ,  i  topici  mollitivi  ,  ed 
un’  applicazione  di  mignatte  attorno  1’  articolazione 
resero  il  soggetto  capace  di  uscire  dall’  ospedale  ,  e 
di  riapplicarsi  al  suo  mestiere  1 7  giorni  dopo  1’  ac¬ 
cidente. 

Osseivazione  IL 

Massa  Bartolomeo,  robusto  pedone,  d*  anni  4o,  venne 
ricevuto  nell’  ospedale  la  sera  del  dì  26  ottobre  1 825, 
come  ammalato  di  lussazione  posteriore  alla  coscia 
sinistra ,  avvenutagli  nel  tracollare  da  un  carozzino. 
Un  salasso  e  1’  applicazione  topica  di  fomenti  molli- 
tivi  stimò  T  autore  far  precedere  ai  maneggi  per  la 
riposizione,  la  quale  fu  agevolmente  ottenuta  all’  in¬ 
domane  colla  estensione  a  membro  semiflesso  ,  senza 
che  dolorose  contrazioni  muscolari  ne  insorgessero. 
Dopo  22  giorni  si  restituì  il  Massa  alla  sua  casa  e 
ben  presto  riprese  il  suo  mestiere. 
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Osservazione  III. 


Un  giovane  forte  e  nerboruto ,  cui  due  anni  avanti 
aveva  1’  autore  riposto  lo  slogamento  anteriore  del- 
r  omero  sinistro  colla  estensione  a  braccio  retto  ,  ri¬ 
cadde  nello  stesso  infortunio  l’ undici  maggio  1826, 
trovandosi  in  Arquata.  Dopo  inutili  tentativi  fatti  da 
due  chirurghi  del  paese,  viene  il  giovane  condotto  a 
Novi.  Quivi  sperimentati  dall5  autore  frustranei  i  ma¬ 
neggi  per  la  riduzione  a  braccio  disteso^  animato  dalla 
facilità  con  cui  aveva  ricomposte  le  succennate  lus¬ 
sazioni  di  coscia  col  metodo  delle  estensioni  ad  arto 
semipiegato,  fece  coricare  il  paziente  sul  lato  sano  , 
ed  impiegati  due  ajutanti  per  fissar  la  spalla  ed  il 
tronco  ,  affidò  Y  estensione  ad  un  terzo ,  il  quale  sa¬ 
lito  sul  letto  ed  incrociate  le  mani  al  cubito  tenuto 
in  semiflessione,  alzando  alquanto  il  braccio  lussato 
e  tirandolo  a  rilento,  il  perdusse  a  luogo  senza  im¬ 
piegare  gran  forza  e  senza  destare  dolorose  contra¬ 
zioni  muscolari. 


Osservazione  IF. 

Il  giovane  soggetto  dell’  osservazione  precedente 
ebbe  di  nuovo  lussato  l’omero  sinistro  il  dì  i.°  gen- 
najo  1827.  La  lussazione  era  pure  anteriore  :  l’autore 
v’  impiegò  lo  stesso  procedimento  e  con  molta  faci¬ 
lità  e  speditezza  ne  ottenne  la  ricomposizione. 


Osservazione  V '. 

Gabella  Maria,  d’  anni  62,  scendendo  da  una  scala 
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scivola  e  si  lussa  il  braccio  destro.  Riconosciuto  trat¬ 
tarsi  di  lussazione  anteriore,  si  opera  nel  modo  sopra 
indicato  per  ricomporla  ,  nè  si  tosto  si  attivarono  le 
estensioni  che  se  n’  ebbe  l’ intento. 

Osservazione  VI. 

Uno  scolaro,  d’anni  9,  ferito  all’  improvviso  nella 
parte  posteriore  della  spalla  sinistra  con  un  colpo  di 
temperino,  cadde  dalla  panca,  su  cui  sedeva,  in 
modo  che  il  braccio  corrispondente  alla  spalla  ferita 
trovossi  elevato  ed  alquanto  indietro  per  essere  ri¬ 
masto  appoggiato  sulla  panca  stessa.  Medicata  la  fe¬ 
rita  si  ridusse  in  breve  a  guarigione  •  ma  persistendo 
una  difficoltà  ne’  movimenti  del  braccio  ,  divisarono 
i  genitori  di  tradurre  il  fanciullo  alla  propria  casa 
in  Pozzuolo.  Quindi  1’  affidarono  alla  cura  del  signor 
chirurgo  G.  B.  Ferlosio  ,  il  quale  dichiarò  essere  causa 
della  difficoltà  ai  moti  del  braccio  una  lussazione  del- 
P  omero  }  e  nell’  atto  delle  estensioni  per  la  riposi¬ 
zione  della  medesima,  sembrandogli  aver  sentito  uno 
scroscio  ,  fece  chiamar  V  autore  per  chiarirsi  intórno 
a  siffatta  sensazione.  IPdett.  Corneliani  rimosso  ogni 
sospetto  di  frattura,  confermò  l’esistenza  della  lussa¬ 
zione  alquanto  anteriore  delP  omero  ,  e  propose  il 
modo  per  sanarla  al  collega,  il  quale  confortato  dalle 
osservazioni  precedenti  da  esso  narrategli ,  salì  egli 
medesimo  sul  letto  ,  ed  agendo  di  concerto  cogli  altri 
ajutì,  ottenne  la  riposizione  il  dì  16  aprile  1827,  set¬ 
timo  dalla  caduta. 

Osservazione  l  II. 

Morasso  Alberto,  uomo  nerboruto  e  di  complessio- 
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ne  robustissima ,  nello  spiccare  un  salto  da  un  pic¬ 
ciolo  calesso  per  tema  di  venir  rovesciato ,  cade  a 
terra  e  si  lussa  1*  omero  destro.  La  lussazione  è  an¬ 
teriore,  colla  testa  dell’omero  verso  la  clavicola.  Col¬ 
locato  sul  fianco  sinistro,  semiflesso  1’  avambraccio, 
scostato  V  omero  dal  tronco  ed  applicate  le  mani  alla 
piega  del  cubito,  si  fanno  le  estensioni  per  la  riposi¬ 
none  dell’  osso  }  ma  sia  che  queste  non  fossero  bene 
eseguite,  o  che  per  la  somma  vigorìa  del  soggetto  la 
resistenza  muscolare  fosse  per  le  medesime  insupera¬ 
bile,  non  si  è  potuto  effettuare  nella  notte  la  ridu¬ 
zione.  Alla  mattina  seguente  ,  dopo  due  salassi  in 
quattro  ore,  vengono  ripresi  i  tentativi,  e  raccoman¬ 
dando  ali’  infermo  il  più  possibile  abbandono  di  sue 
forze,  traendo  da  principio  nella  direzione  in  cui  il 
braccio  trovavasi  ,  si  ottiene  di  smuovere  il  capo 
dell’  omero  dalla  parte  anteriore  ,  e  di  portarlo  sotto 
1'  ascella;  si  proseguono  i  tiramenti  nella  direzione 
precisamente  laterale  del  tronco  ,  alzando  vieppiù  il 
braccio,  e,  quando  giudicate  furono  sufficienti,  fa¬ 
cendo  punto  fisso  sulla  parte  interna  del  braccio  fatto 
abbassare  il  cubito  ,  sotto  questo  movimento  entro 
ad  un  punto  la  testa  dell’  omero  in  cavità. 

Osservazione  Vili. 

Invitato  1’  autore  a  prestar  sua  cura  ad  un  Medico 
riputato  d’una  vicina  città,  che,  nel  cader  da  cavallo 
\S  giorni  avanti  ,  avea  riportato  una  lussazione  an- 
teriore  dell’  omero  destro,  la  quale  non  era  stata  ri- 
conosciuta  che  da  tre  giorni ,  ed  indarno  era  stata 
trattata  colla  estensione  a  membro  disteso ,  si  accinge 


in  un  col  chirurgo  curante,  a  procurarne  la  riduzione, 
mantenendo  l’avambraccio  in  semiflessione,  come  nelle 
summentovate  occorrenze.  Mercè  de’  primi  tentativi 
riesce  egli  a  spostare  la  testa  dell’  omero  dalla  parte 
anteriore  della  spalla,  ed  a  ricondurla  nel  cavo  del¬ 
l’ascella,  e  facendo  in  seguito  punto  d’  appoggio  con 
una  mano  al  terzo  superiore  dell’ omero,  parte  inter¬ 
na  ,  e  nell’  atto  delle  estensioni  facendo  abbassare  il 
cubito,  gli  vien  fatto  di  ridonare  alla  spalla  la  prima 
rotondità,  scomparso  essendo  il  vacuo  sotto  P  acro- 
mio.  Dietro  tali  apparenze  venne  unanimemente  giu¬ 
dicata  riposta  la  lussazione,  e  si  fissò  1’  omero  al 
tronco,  senza  far  prima  eseguire  alcun  movimento  al 
braccio  ^  poiché  dai  dolori  provati  e  da  una  gonfiezza 
alla  spalla  dopo  la  caduta,  sospettava  l’autore  d’  in¬ 
gorgo  articolare.  Tre  giorni  dopo  vennegli  annunciato 
che  P  omero  erasi  trovato  ancora  fuori  di  luogo  e 
che  perciò  deliberava  1’  ammalato  recarsi  a  Pavia  per 
ivi  far  uso  del  Polispasto  ,  come  fece  e  ne  ottenne 
guarigione.  Quindi  P  autore  è  d’  avviso  aver  col  suo 
metodo  bensì  ricondotto  il  capo  dell’  omero  alla  im¬ 
boccatura  della  cavità  glenoidea^  che  non  poteva  es¬ 
sere  altrimenti,  se  la  spalla  assunse  la  pristina  roton¬ 
dità  ;  ma  che  per  il  tempo  trascorso  dall’  epoca  dello 
slogamento  essendosi  dessa  cavità  ristretta,  non  permi¬ 
se  al  capo  dell’  omero  d’  insinuarvisi ,  per  la  qual 
causa  ebbe  a  scivolare  ancora  fuori  di  luogo,  all’op¬ 
posto  di  quanto  avvenne  a  coloro  ,  che  non  avendo 
potuto  ottenere  simile  riduzione  dalle  chirurgiche 
manualità  ,  la  trovarono  poi  compiuta  da  se  mede¬ 
sima  il  giorno  successivo  (  Monteggia  ).  E  prendendo 
a  meditare  sulla  origine  di  certi  dolori  e  spasimi 
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assai  forti  che  questo  ammalato  ebbe  a  soffrire,  mas¬ 
sime  al  collo  ed  alla  faccia  nel  lato  della  lussasione 
sotto  i  primi  tentativi  fatti  a  braccio  steso  pensa 
egli,  appoggiato  alle  cognizioni  anatomiche  ,  poterli 
ascrivere  alla  non  bene  diretta  controestensione  ,  e 
prende  da  ciò  argomento  per  ammonire  della  neces¬ 
sità  di  bene  fissar  la  scapola  per  ovviare  a  simili 
spasimi  nell’  atto  delle  estensioni. 

Sebbene  tutti  i  chirurghi  convengano  che  il  mag¬ 
gior  ostacolo  alla  riduzione  degli  slogamenti  nasca 
dalla  contrazione  de’ muscoli  ^  non  pertanto  pochi  sono 
ancora  coloro  che  fanno  uso  del  mezzo  più  potente 
a  minorarne  la  insensità,  qual  è  quello  di  mantenerli 
in  istato  di  rilasciamento  ,  portando  1’  arto  alla  semi¬ 
flessione  nell’atto  dell’ operare,  onde  pare  non  fac¬ 
ciasi  conveniente  stima  delle  massime  tanto  inculcate 
su  questo  riguardp  da  sommi  chirurghi  e  particolar¬ 
mente  da  un  Pot,  da  un  F lei j ani ,  da  un  B.  Bell  e 
da  un  Coòper ,  seguendo  le  quali  con  savio  accorgi¬ 
mento  il  nostro  autore,  ed  appoggiandosi  agli  esempi 
di  felice  riuscita  di  Pareo ,  Macchi ,  Aucliberti  e  di 
altri  viene  ad  offrirci  un  metodo  ,  il  quale  condu¬ 
cendo  al  medesimo  risultato ,  con  minor  dolore  per 
gli  ammalati,  con  minor  dispendio  di  forze,  senza 
pericolo  ,  e  con  maggiore  facilità,  merita  di  essere 
preferito,  non  solo  alle  macchine  ed  ai  lacci,  ma  a 
quanti  altri  vennero  finora  immaginati  per  riporre  le 
lussazioni  dell’  omero  e  del  femore  ,  perocché  in  es<so 
si  trae  profitto  dalla  semiflessione  dell’  arto  ,  senza 
comprimere  coi  mezzi  estensivi  la  muscolatura  deì- 
1’  osso  lussato,  potendo  F  ajutante ,  che  tien  le  mani 
alla  piega  del  cubito  o  del  poplite,  impiegare  anche 
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tutta  la  sua  forza  ove  ir1  abbia  mestieri  ,  abbracciati 
col  palmo  i  rispettivi  condili  ,  modificazione  assai  [fe¬ 
lice  dal  nostro  autore  introdotta  in  questo  procedi¬ 
mento. 

Nè  per  avventura  di  maggiore  utilità  potrà  riuscire 
il  metodo  che  si  usa  nella  clinica  di  Vienna  per  ri¬ 
durre  le  lussazioni  dell’omero  senza  lacci  e  senza  mac¬ 
chine,  trasmessoci  dal  profess.  Signoroni  nel  suo  Saggio 
sui  risultamenti  avuti  nella  clinica  chirurgica  della 
I.  R.  Università  di  Pavia  l’anno  scolastico  1824-25, 
che  l’autore  riporta  in  questa  Memoria.  Un  tal  me¬ 
todo  ,  comecché  semplice  per  l’abbandono  de’  mezzi 
meccanici,  non  può  portar  seco,  dice  l’autore,  facilità 
e  prestezza;  i.°  perchè  V  estensione  viene  praticata  a 
braccio  disteso;  2. 0  perchè  essendo  quivi  l’arto  innal¬ 
zato  sino  al  vero  perpendicolo,  le  forze  estensive  sono 
obbligate  agire  in  opposizione  alle  forze  muscolari  , 
quindi  e  maggior  numero  d’ a] uti  deve  richiedere  ,  e 
maggior  doglia  arrecare. 

Nè  a  senso  dell’autore  è  da  ritenersi  altrettanto  ov¬ 
vio  il  metodo  del  sig.  TV attui  ami  per  la  riposizione 
del  capo  del  femore,  riferito  nel  Fascicolo  di  marzo 
n.°  187  di  questi  Annali,  e  presentato  dal  nostro  au¬ 
tore  in  un  aggiunta  ,  nel  quale  si  fa  uso  di  una  cor¬ 
reggia  applicata  alla  parte  superiore  della  coscia  lus¬ 
sata,  e  si  mettono  sempre  in  giuoco  le  forze  traenti 
a  membro  disteso,  eccettochè  nel  ridurre  la  lussa¬ 
zione  posterior  superiore.  Il  sig.  TVattmann  stabilisce 
il  suo  procedimento  nelle  quattro  specie  di  lussazioni 
del  femore  al  lume  della  meccanica  ,  o  meglio  colle 
leggi  dei  vetti  ;  ma  l’autore  nostro  fa  osservare,  che 
la  correggia  quivi  usata  è  inutile,  conciosiacosachè  la 
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coattazione  si  compia  nel  maggior  numero  de’  casi  dai 
muscoli  stessi  che  dal  tronco  vanno  al  femore,  allor¬ 
ché  l7  estensione  e  la  contro  estensione  abbian  ricon¬ 
dotto  il  capo  dell’osso  al  livello  dell7 acetabolo,  e  che 
la  medesima  è  dannosa  in  quanto,  stringendo  i  mu¬ 
scoli  attorno  l’articolazione  offesa,  può  esser  cagione 
che  essi  s’ irritino  e  si  contraggano  più  validamente, 
opponendo  ostacolo  maggiore  alla  riduzione  :  ed  in 
ciò  egli  segue  l’avviso  di  Boyer ,  che  le  potenze  esten¬ 
sive  applicate  sull’osso  stesso  lussato,  avrebbero  in 
quasi  tutti  i  casi  il  doppio  inconveniente  di  produrre 
la  contrazione  spasmodica  de7  muscoli  che  lo  circon¬ 
dano,  e  di  impedirne  l’allungamento  necessario  per 
la  ricomposizione  della  slogatura;  quindi  per  evitare 
siffatti  sconcerti  lo  stesso  Boyer  consiglia  e  raccomanda 
di  applicare  per  la  contro-estensione  il  laccio  all7  in¬ 
guine  sano. 

Dopo  tutto  questo,  e  dopo  molti  altri  argomenti  ac¬ 
conciamente  prodotti  in  questa  Memoria,  che  per  bre¬ 
vità  si  ommettono ,  noi  non  crediamo  di  andare  er- 

i 

rati  conchiudendo  col  nostro  dott.  Cornelianì ,  essere 
il  procedimento  da  esso  lui  impiegato  per  la  riduzione 
de’  slogamenti  sì  dell7 omero  che  del  femore,  sempli¬ 
ce,  facile,  spedito,  poco  o  niente  doloroso  e  nel  mas¬ 
simo  numero  de’  casi  anche  sicuro. 

Caso  di  Frattura  longitudinale  della  Tibia. 

Ordina  l’autore  in  questa  seconda  Memoria  il  suo 
discorso  dallo  esporre  i  pensamenti  de7  chirurghi  che 
negano  la  possibilità  delle  fratture  longitudinali  nelle 
ossa  lunghe ,  e  di  coloro  che  1’  ammettono ,  e  confu- 
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tando  le  ragioni  che  Petit  mise  in  campo  per  negare 
l’evenienza  di  frattura  longitudinale,  là  dove  questi 
asserisce  che  tanto  Fabricio  d’ Acquapendente quanto 
Galeno  non  hanno  inteso  per  frattura  in  lungo,  che 
ciò  che  noi  intendiamo  per  frattura  obliqua,  risponde, 
con  Lovìs ,  che  sul  conto  di  Fabricio  ei  prese  abba¬ 
glio  ,  imperocché  il  medesimo  senza  alcun  equivoco  si 
è  spiegato  in  proposito  delle  differenti  specie  di  frat¬ 
ture ,  ed  il  diagnostico  particolarmente  ha  stabilito 
della  frattura  longitudinale  ,  asserendo  che  in  essa  il 
membro  è  più  grosso  dei  naturale,  che  v’ha  dolore, 
e  che  l’osso  diventa  ineguale }  più  adottò  il  precetto 
di  Galeno ,  nel  quale  raccomanda  che  la  fasciatura  sia 
un  po’ più  stretta  per  la  frattura  in  lungo,  che  per  la 
traversale.  Ed  in  conferma  dell’ aver  gli  antichi  cono¬ 
sciuta  e  distinta  tale  frattura  ,  riporta  alcuni  tratti  di 
un  celebre  contemporaneo  di  Fabricio,  Francesco  Pec - 
cetto  da  Cortona,  de’  quali  noi  non  trascriveremo  che 
il  seguente  :  <c  Recta  fractura  est  illa  ,  quae  per  os- 
«  sis  longitudinem  tendit,  in  qua  sane  non  omnino 
»  separautur  a  se  partes  sic  affecti  ossis  ,  sed  veluti 
w  per  rectitudinem,  finduntur,  et  hoc  fracturae  genus 
»  schidacedon  Graeci  nominant,  etc.  (i) 

All’asserzione  poi  del  Petit ,  che  tal  frattura  non 
può  succedere,  perchè  non  v’ha  colpo  capace  di  rom¬ 
pere  l’osso  in  lunghezza  che  non  possa  romperlo  me¬ 
glio  in  traverso,  oppone  l’autore  l’osservazione  di 
Duverney ,  in  cui  fatta  l’incisione  de’  tegumenti,  Pos 


(i)  Chirurgia  Francisci  Pcccetii.  Ticini  1697^/?.  5or. 


parut  d/une  couleur  brurij  un  peu  èlevé  3  et  ùvee  une 
fente  tres  longue  ,  et  tres  profonde  j  non  che  le  altre 
due  dello  stesso  ,  le  quali  se,  a  giudizio  di  Lovis ,  non 
bastano  a  stabilire  la  frattura  longitudinale,  quale  in 
suo  senso  vorrebbe,  non  lasciano  però  di  dimostrare, 
secondo  l’autore,  che  le  ossa  possono  fendersi  pel  lun¬ 
go,  e  che  la  frattura  longitudinale,  comechè  rarissima, 
può  pure  avvenire  ,  ove  la  causa  efficiente  agisca  su 
dati  punti  dell’osso,  in  acconcia  direzione  e  con  certa 
quale  intensità,  e  sia  inoltre  di  una  particolar  natura. 
Tali  sono,  a  giudizio  di  Diiverney ,  la  caduta  dalPalto 
ed  a  piombo  sui  piedi  ,  un  colpo  immediato  d’ un 
corpo  duro  sull’osso  ,  per  esempio,  una  zampa  di  ca¬ 
vallo  ,  una  palla  di  moschetto,  una  punta  di  spada  ; 
irta  queste  cagioni  si  credono  più  atte  a  frangere  un 
osso  in  traverso  od  in  senso  obliquo  ,  ed  a  fenderlo , 
di  quello  che  a  spaccarlo  in  lungo  fino  alla  midolla. 
Soggiunge  però  l’autore:  quando  taluna  delle  anno¬ 
verate  cause  verrà  ad  agire  sopra  una  estremità  del¬ 
l’osso  ,  e  quivi  protrarrà  la  sua  azion  violenta  per 
qualche  tempo,  è  probabile  che  possa  giugnere  a  di¬ 
viderlo  secondo  la  sua  lunghezza. 

Viene  in  seguito  sostenendo  con  solido  ragionamen¬ 
to  ,  all’  anatomia  ed  alla  meccanica  appoggiato  ,  la 
estensione  e  la  coattazione  proposta  da  Galeno  nella 
cura  delle  fratture  in  discorso;  e  giudicando  essenziale 
la  coattazione  per  la  ragione  che,  siccome  Posso  di¬ 
venta  in  tali  fratture  più  grosso ,  forz’  è  che  i  due 
pezzi  siano  fra  loro  allontanati ,  utile  ne  stima  pure 
la  estensione,  in  quanto  serve  ad  avvicinare  i  pezzi  di¬ 
visi  facendola  sul  piede,  attesa  l’aderenza  di  questo 
alla  tibia  particolarmente  in  grazia  della  membrana 
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capsulare,  che  cinge  la  tibia  e  la  fibula  e  sta  connessa 
attorno  al  collo  dell'astragalo.  Ed  avvisando  egli  po¬ 
ter  accadere  tale  frattura  anche  in  altre  ossa  ,  come 
Peccetto,  parlando  dell’omero  e  del  femore,  conferma, 
propone  anche  per  la  cura  di  queste  l’estensione,  l’ac¬ 
costamento  immediato  de’  pezzi  divisi  per  mezzo  della 
compressione  ,  e  la  fasciatura  circolare  coi  giri  più 
stretti  al  luogo  della  rottura  siccome  egli  adoprò  nel 
caso  che  segue. 

Cabella  Francesco,  carrozziere  in  Novi,  d’anni  43,  e 
di  buon  temperamento,  il  giorno  27  aprile  1824  venne 
da  un  cavallo  d’indole  ricalcitrante  spinto  contro  la 
greppia  della  stalla  ,  e  quivi  con  tanta  forza  serrato, 
che  in  alcun  modo  non  poteasi  più  movere.  Mentre 
tentava  l’infelice  di  evadersi  dal  pericolo,  il  destriero 
raddoppiate  le  forze  ,  ed  avanzata  la  destra  posterior 
gamba  quasi  per  tenerlo  vieppiù  stretto,  ne  appoggia 
la  zampa  verso  il  mezzo  della  gamba  destra  del  car¬ 
rozziere,  appunto  sulla  faccia  anteriore  della  tibia,  ed 
ivi  premendo  con  somma  violenza  ,  striscia  la  zampa 
fino  alla  parte  inferiore  della  gamba  ove  quasi  bat¬ 
tendo  la  fissa.  In  quel  punto  provò  il  Cabella  un  sì 
vivo  dolore  a  tutta  la  gamba,  che  fu  obbligato  chia¬ 
mar  soccorso  altamente  gridando.  Scostatogli  il  caval¬ 
lo,  tenta  il  misero  di  far  qualche  passo,  ma  per  l’in¬ 
tensità  del  dolore  è  forzato  cadere.  Dubitando  gli 
astanti  di  frattura,  chiamano  tosto  l’autore,  il  quale 
niuno  de’  segni  indicanti  frattura  obliqua  o  tfasversa 
riscontra:  osservando  però  che  il  malato  provava  gran 
dolore  al  tasteggiargli  Fanterior  faccia  della  tibia  dal 
terzo  superiore  in  basso  ,  che  impossibilitato  era  a 
farsi  reggere,  che  i  malleoli  trovavansi  discosti  fra  lo- 
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ro ,  e  che  uno  scroscio  si  faceva  sentire  a  quasi  tutto 
l’osso  sotto  i  movimenti  laterali  procurati  al  piede;  ed 
a  queste  cose  aggiunta  la  delta  causa  ,  ei  si  credette 
autorizzato  a  giudicare  trattarsi  di  frattura  longitudi¬ 
nale,  sebbene  per  la  gonfiezza  de’ tegumenti,  d’altronde 
intatti  ,  non  potesse  distinguere  lo  stato  della  tibia. 
Dopo  un  tale  diagnostico ,  fatto  eseguire  un  certo 
grado  di  estensione  al  piede  e  di  compressione  ai  mal¬ 
leoli  ,  passò  all’applicazione  della  fasciatura  circolare 
sino  al  ginocchio,  stringendone  alquanto  più  i  giri  sui 
malleoli,  e  all’uso  dell’apparecchio  che  si  pratica  nella 
frattura  trasversale  ;  quindi,  protetto  l’arto  nel  modo 
consueto  ,  ordinò  che  di  quando  in  quando  venisse 
aspersa  la  gamba  d’acqua  ed  aceto.  All’indomani  fu 
forza  slentare  la  fasciatura  per  insorta  gonfiezza  e  do¬ 
lore;  dopo  due  giorni  fu  riapplicata,  e  rinnovata  in 
seguito  a  più  lunghi  intervalli;  e  giunto  al  sessante¬ 
simo  giorno  di  cura  volle  l’autore  far  alzar  l’amma¬ 
lato^  ma  un  vivissimo  dolore  lungo  la  tibia  l’obbligò 
a  tornare  a  letto  ed  a  rimanervi  ancora  per  alcuni  dì, 
nel  corso  de’  quali  il  dolore  mano  mano  scemando, 
rese  alfine  superfluo  ogni  bendaggio,  e  l’ammalato 
trovossi  guarito.  La  grossezza  però  al  sito  de’  malleoli, 
rimase  maggiore,  che  nell’arto  sano,  di  un  dito  tra¬ 
sverso,  e  lungo  la  faccia  anteriore  della  tibia,  dal  terzo 
superiore  in  giù,  rimase  un  solco  più  sensibile  in  bas¬ 
so,  il  quale  venne  poscia  dall’autore  riscontrato  anche 
lungo  tempo  dopo  la  guarigione. 

Guarigione  di  durezza  scirrosa  della  mammella 
vertente  al  cancro. 

Una  signora  di  Novi ,  di  temperamento  sanguigno 
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bilioso,  regolarmente  mestruata,  la  quale  partorì  ed 
allattò  felicemente  tre  fiate  ,  e  godette  sempre  di  ot¬ 
tima  salute,  nell’anno  1823 ,  trigesimo  secondo  di 
sua  età ,  venne  colpita  da  un  urto  di  gomito  nella 
mammella  sinistra,  pei  quale  provò  dolore,  che  però 
svanì  mediante  unzioni  oleose  nel  tratto  di  1 5  giorni, 
senza  lasciar  durezza  nè  tumidezza  alla  ghiandola. 
Indi  a  qualche  tempo  però  molestia  e  senso  di  peso 
alla  mammella  provava  la  donna  all’ avvicinarsi  della 
mestruazione  ,  ed  in  progresso  di  tempo  alcune  fitte 
faceansi  in  quest’  epoca  sentire.  Passò  alcuni  mesi 
in  tale  stato  senza  usar  rimedj,  conservando  buon  co¬ 
lore  ed  appetito.  Cominciarono  poscia  a  farsi  sentire 
le  trafitture  anche  lungi  dall’epoca  della  mestruazione 
ed  a  manifestarsi  al  tatto  un  duro  nocciolo  nel  cen¬ 
tro  della  mammella,  per  lo  che  venne  a  turbarsi  ol¬ 
tremodo  la  signora,  a  perdere  l’appetito,  a  dimagrare, 
e  ad  osservare  irregolarità  ne’  mensili  tributi,  dopo  i 
quali  continuava  uno  scolo  abbondante  di  materia 
rossigna  d’ingrato  odore.  In  così  critica  situazione,  i3 
mesi  dopo  la  percossa,  fu  chiamato  l’autore,  il  quale 
riscontrando  una  durezza  insensibile  nel  corpo  della 
mammella  occupante  un  terzo  della  glandola  ,  avente 
nel  centro  un  duro  bernoccolo  ed  alla  superfìcie  al¬ 
cune  vene  rilevate,  comecliè  la  pelle  del  colore  e  con¬ 
sistenza  naturale  si  mostrasse,  e  rilevando  che  alcune 
fìtte  passaggere  più  vive  alla  notte  nel  mezzo  della 
durezza  eslendentisi  verso  l’ ascella  molestavano  la 
donna  ,  giudicò  trattarsi  di  scirro  al  secondo  periodo. 
E  pregato  dai  parenti  della  medesima  a  tentar  qual¬ 
che  mezzo  per  ischivare  la  demolizione,  che  egli  giu¬ 
dicava  necessaria  in  tale  emergenza,  determinò  di 
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mettere  in  pratica  il  metodo  del  sig.  Marechal ,  in¬ 
dicato  nel  Fascicolo  84  di  questi  Annali,  per  quel 
tempo  almeno  che  ei  giudicava  opportuno  a  persua¬ 
dere  T ammalata  a  sottomettersi  a  tale  operazione  , 
coll’intenzione  di  ricorrere  a  questa  ove  ni  un  sollievo 
avesse  da  quello  in  breve  ricavato.  Quindi  all’  indo¬ 
mani  fece  applicar  sei  sanguisughe  sul  duro  bernoc¬ 
colo,  prescrisse  un  purgante  di  tamarindi  ,  decozione 
di  semi  di  lino,  dieta  di  sole  minestre,  ed  un  cata¬ 
plasma  ammolliente  alla  mammella.  Tacquero,  in  se¬ 
guito  alla  missione  abbondante  di  sangue,  le  punture, 
e  non  fu  che  alla  dimane,  quando  ricomparve  la  me¬ 
struazione,  che  risvegliaronsi  di  nuovo.  Otto  mignatte 
applicate  dopo  i5  giorni  ,  resero  i  dolori  nulli  nella 
giornata  ,  meno  intensi  e  più  rari  in  seguito  ,  e  mi¬ 
nore  la  durezza  al  tatto.  Passata  la  seconda  mestrua¬ 
zione  ,  altre  dieci  sanguisughe  diminuirono  sensibil¬ 
mente  la  durezza,  arrestarono  lo  scolo  sanguinolento 
dalle  parti  naturali,  e  rendettero  l’appetito  e  l’ilarità 
alla  inferma.  Un  mese  dopo  si  passò  ad  una  quarta 
missione  locale,  e,  trascorsi  20  giorni,  ad  una  quinta 
con  12  mignatte.  In  progresso  di  tempo  il  marcato 
miglioramento  autorizzonne  una  sesta  ed  una  settima, 
interposto  un  mese  a  ciascuna  ,  non  mai  obliato  il 
regime  dietetico  ,  e  scomparse  alfine  del  tutto  le  tra¬ 
fitture,  e  ridotta  a  piccolissima  mole  la  durezza  alla 
mammella  ,  si  limitò  la  cura  all’uso  de’  soli  mollitivi 
locali,  del  decotto  di  dulcamara,  e  di  quando  in  quando 
di  qualche  blando  purgante ,  e  si  pervenne  a  rido 
nare  la  consistenza  naturale  alla  mammella  ed  a  ri¬ 
stabilire  pienamente  la  salute  della  signora. 

Edotto  l’ingenuo  autore  dallo  Scarpa  suo  maestro 
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cl»e  alloraquando  lo  scino  manifesta  la  trafitture,  ri¬ 
chiede  indispensabilmente  i’  estirpazione  ,  ammonito 
dalla  terapeutica  dell’ Alibert:  che  nelle  degenerazioni 
scirrose  e  cancerose  i  mezzi  curativi  sono  ancora  in¬ 
sufficienti  ,  e  ben  conoscendo  che  in  tale  periodo  di 
male  anche  la  demolizione  non  lascia  senza  timore 
d’ incerto  esito  ,  poca  speranza  di  buon  successo  ave¬ 
va  concepita  nell’ intraprendere  col  metodo  antiflogi¬ 
stico  la  cura  di  questa  malattia;  ma  quando  vide  da 
felicissimo  risultamento  coronato  il  suo  primo  tenta¬ 
tivo,  diessi  tosto  a  consultare  i  diversi  pratici  si  an¬ 
tichi  che  moderni  intorno  allo  scirro  ,  e  rilevando 
i.  che  il  prof.  Pael  riguarda  Io  scirro  ed  il  cancro 
di  natura  infiammatoria*  2.  che  il  Robert  nel  dichia¬ 
rare  questa  malattia  d’ indole  flogistica,  stabilisce  fran¬ 
camente  che  lo  scirro  più  perfetto,  il  cancro  più  or¬ 
ribile  non  hanno  mai  avuto  altro  nocciolo  morboso  , 
ed  inculca  il  metodo  debilitante  appoggiato  alla  pra¬ 
tica  di  molti  celebri  autori  così  antichi  come  moder¬ 
ni  ,  3.  che  il  prof.  Tommasini  colloca  fra  gli  enti 
dell’ infiammazione  lo  scirro  ed  il  cancro,  i  quali,  al 
dir  dello  stesso,  sono  modi  d’alterazione  dovuti  alla 
particolar  tessitura  di  certe  parti,  cui  sono  più  proprj 
se  non  esclusivi  *  4-  finalmente  lo  stesso  principio 
morboso  proveniente  da  interna  vitale  elaborazione 
perspicacemente  assegnato  dal  prelodato  sig.  Scarpa 
come  causa  dello  sviluppo  dello  scirro  ,  non  può-  non 
entrare  nella  classe  delle  cause  irritanti  ;  venne  con¬ 
dotto  a  conchiudere  «  sieno  esse  interne  od  esterne 
«  le  cause  per  le  quali  si  manifesta  lo  scirro  ,  sia 
>>  l’ indole  sua  particolare ,  e  la  terribile  degenera- 
Annali.  Voi.  LJÌ.  4 


>5  zione  a  cui  soggiace  dipendente  da  un  germe  mali- 
>}  gno  nella  glandola  depositato  o  dalla  particolar  strut- 
tura  ed  organizzazione  della  medesima  ^  non  sem- 
j)  bra  inverisimile  ,  dietro  le  pratiche  osservazioni  ,  il 
«  dedurre  che  lo  scirro  sia  l’effetto  d*  una  irritazione, 
«  il  prodotto  d’ una  lenta,  cupa,  e  clandestina  infìam- 
»  inazione  dalle  une  e  dalle  altre  delle  suddette  cause 
y>  provocata.  »  Ed  appoggiato  alla  propria  ed  all’  al¬ 
trui  esperienza  viene  quindi  raccomandando  il  metodo 
debilitante  ?  come  atto  a  dissipare  quella  condizione 
morbosa  per  cui  si  forma  e  si  mantiene  lo  scirro. 

Dopo  queste  considerazioni  porge  1'  A.  la  storia  di 
un  cancro  alla  mammella  nato  spontaneamente  dopo 
la  cessazione  dei  mesi,  e  rigeneratosi  sei  anni  appresso 
1’  estirpazione,  il  quale,  all’ epoca  in  cui  fu  visto  dal 
medesimo,  si  presentava  sotto  la  forma  di  due  durezze 
pressoché  ovali ,  non  aderenti  alle  parti  sottoposte  ed 
accompagnate  da  sfitte,  e  da  notabile  impedimento  ai 
moti  del  braccio.  Trattato  per  qualche  tempo  col  me¬ 
todo  debilitante  già  menzionato  ,  mostrò  ben  presto 
chiari  segni  di  miglioramento  ,  scomparse  essendo  le 
trafitture,  resisi  liberi  i  movimenti  del  braccio,  e  ri¬ 
dottesi  ad  Un  terzo  di  volume  le  durezze  ;  ma  per 
mala  ventura  credendosi  la  donna  guarita,  prese  com¬ 
miato  dal  curante,  ed  abbandonatasi  a  disordini  die¬ 
tetici  ed  a  fatiche  corporali  smodate,  nel  tratto  di  due 
mesi  videsi  rigonfiare  le  antiche  durezze  ed  a  ricom¬ 
parire  le  trafitture  }  nè  volendo  essa  per  niun  patto 
più  adattarsi  alP  uso  delle  mignatte  ed  al  regime  an¬ 
tiflogistico,  nè  ad  altro  trattamento,  dovette  dopo  altri 
due  mesi  soccombere  straziata  dai  tormenti  di  un 
cancro  che  da  occulto  si  era  fatto  aperto. 


$  I 

Sarebbe  pure  stata  cosa  utile  che  questa  ammalata 
avesse  prestata  maggior  fede  alle  mignatte  ,  ed  a  chi 
le  ordinava  ,  perocché  dall’  uso  continuato  delle  me¬ 
desime  avremmo  forse  osservato  tornare  alla  pristina 
calma  un  cancro  ripullulato  sei  anni  dopo  che  era 
stato  demolito  ;  od  almeno  saremmo  stali  chiariti  in¬ 
torno  agli  effetti  di  un  cosi  fatto  metodo  anche  in  un 
caso  di  tal  sorta. 

Esposizione  di  un  neo  così  detto  materno  convertito 
in  tumore  sanguigno  mostruoso. 

Il  soggetto  di  questa  osservazione  è  una  bambina  , 
nata  sul  finire  dell’ anno  1828  con  una  macchia  rosso¬ 
scura  alla  guancia  sinistra,  estendentesi  dall’orlo  infe¬ 
riore  dell’ orbita  sino  a  metà  della  guancia  ,  la  quale 
era  oblunga  in  direzione  obliqua  ,  con  qualche  bitor¬ 
zoluto  del  colore  della  macchia;  aveva  la  circonfe¬ 
renza  di  tre  pollici  e  mezzo  ed  interessava  lo  spessor 
della  cute. 

Nessuna  cura  stimò  apporvi  T  A.  ,  poiché  la  cica¬ 
trice,  che  alla  esportazione  o  distruzione  della  medesima 
(unici  mezzi  curativi)  sarebbe  succeduta,  avrebbe  por¬ 
tato  seco  deformità  forse  maggiore,  ed  in  questo  ei 
segui  il  parere  del  sig.  Capuron ,  il  quale  dice  essere 
meglio  abbandonare  questa  sorta  di  deformità  alla 
natura.  Un  empirico  però  con  sue  millanterie  guada- 
gnossi  indi  fede  dalla  madre  ed  applicò  su  tutta  la 
superficie  della  macchia  un  certo  unguento  bianco  , 
che  dopo  un’  ora ,  per  le  grida  dell’  infante,  fu  forza 
levare  ,  e  che  col  medesimo  doloroso  risultato  venne 
quindi  riapplicato  alla  dimane.  Infiammatosi  enorme- 
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mente  la  guancia,  venne  chiamato  1  A.,  che  prescrisse 
tiepidi  mollitivi  fomenti  ,  i  quali  in  pochi  giorni  dis¬ 
siparono  ciò  che  apparteneva  allo  stato  infiammatorio; 
ma  la  macchia  rimase  trasformata  in  tumore  sangui¬ 
gno  sottocutaneo,  molle,  elastico  ,  indolente,  irrego- 
are,  a  base  larga,  della  circonferenza  di  nove  pollici, 
dell’altezza  di  due.  In  questo  stato  di  malattia  s’at¬ 
tenne  1’  A.  a  bagni  freddi  astringenti,  mercè  i  quali 
ridotto  erasi  il  tumore  a  minor  distensione,  ed  am¬ 
moni  la  madre  del  pericolo  di  maggiore  sviluppo  e 
dell’  inutilità  e  danno  di  qualunque  tentativo  per  di¬ 
struggere  un  tale  tumore.  Dopo  qualche  tempo,  intra¬ 
lasciato  l’ uso  delle  topiche  medicine  e  resosi  stazio¬ 
nario  il  tumore,  vennero  allJ  insaputa  dell’ A.  applicate 
alcune  sanguisughe  ne’ dintorni  del  tumore,  coll’idea 
di  minorarne  la  mole  ,  ma  invece  s’accrebbe  di  vo¬ 
lume,  ed  assunse  in  tutta  la  estensione  il  colore  ros¬ 
so-scuro  ,  limitato  dapprima  alla  sola  macchia  conge¬ 
nita  ;  ^a  tumidezza  nella  base  sottentrò  alla  lividura 
suddetta,  a  poco  a  poco  innalzò  la  cute  del  naso  nel 
corrispondente  lato  ,  guadagnando  anche  dal  canto 
dell’  occhio  destro  e  salendo  sul  fronte  e  parte  sul 
sopracciglio  sinistro  ;  inferiormente  la  pinna  sinistra  e 
la  sinistra  parte  del  labbro  inferiore  furono  compresse 
ed  intumidite,  e  la  malattia  avanzandosi  in  basso  verso 
il  mento,  si  estese  sino  al  bordo  della  mascella  inferio¬ 
re  ;  lungo  il  quale  ascendendo  verso  la  tempia  e  por¬ 
tandosi  verso  l’occhio,  la  palpebra  inferiore  di  questo 
venne  di  molto  ingrossata.  Tali  sono  gli  estesi  confini 
della  deformità  ,  la  quale  misurata  risultò  di  undici 
pollici  di  circonferenza.  Dal  volume  del  tumore  e  dal- 
I’  estensione  della  sua  base ,  il  naso  e  la  bocca  sono 


compressi  e  spinti  affatto  al  lato  destro  ,  la  metà  si¬ 
nistra  del  labbro  superiore  stirata  molto  in  basso  ,  e 
l’occhio  spinto  all’insù  e  socchiuso,  come  puossi  ri¬ 
levare  da  una  tavola  litografica  ,  coll’  aggiunta  della 
quale  1’  A.  venne  illustrando  questa  osservazione. 

Per  rendere  poi  ragione  della  prudenza  usata  in  sì 
arduo  caso  ,  percorre  egli  la  serie  de’  mezzi  curativi 
proposti  dai  più  classici  autori  in  tali  circostanze,  e 
scrive,  che  la  compressione  nel  caso  presente  non  do¬ 
veva  essere  adoperata  per  i  dolori  che  arreca ,  per 
P  ubicazione  del  male  e  per  la  incertezza  della  riusci¬ 
ta;  che  la  legatura  non  era  compatibile  attesa  l’esten¬ 
sione  della  base  del  tumore;  che  il  caustico,  il  ferro 
ed  il  fuoco  non  erano  quivi  indicati  per  la  importanza 
delle  parti  che  necessariamente  dovevano  venir  intac¬ 
cate  nella  completa  distruzione  e  demolizione  del  tu¬ 
more;  e  da  ultimo,  che  la  legatura  d’ un’arteria  prin¬ 
cipale  non  poteva  in  questo  caso  riuscire  di  vantaggio 
alcuno  per  non  essere  il  tumore  circoscritto  ,  nè  si¬ 
tuato  sul  tragitto  d' un  vaso  principale  ,  nè  accompa¬ 
gnato  da  pulsazioni  arteriose  ,  nè  da  notabile  fremito 
pulsatorio,  come  i  due  casi  di  Travers  e  di  Darymple 
riferiti  da  Maunoir. 

Confrontando  questo  caso  con  altri  due  estratti  da 
una  memoria  di  ardrop  ,  lo  trova  1’  A.  conforme 
ai  medesimi ,  se  non  che  questi  erano  congeniti,  quello 
accidentale  ^  e  siccome  dei  due  1’  un  bambino  morì 
di  emorragia  sotto  l’estirpazione  e  l’altro  spirò  il  i4-° 
giorno  dopo  la  legatura  della  carotide  ,  rifinito  dalla 
irritazione  che  cagionava  1’  ulcera  occupante  allora  una 
superficie  eguale  alla  base  dell’  enorme  tumore;  così 
egli  non  volle  anticipare  coll’operazione  alla  sua  barn- 


bina  quel  fine ,  al  quale  pur  dovette  naturalmente 
soggiacere  qualche  mese  dopo  ,  ulcerato  essendosi  il 
tumore  e  subentrata  la  febbre  consuntiva  ,  come  in 
una  nota  ci  viene  additando. 

Possa  questo  mal  augurato  esempio  essere  di  freno 
a  que’ sciaurati ,  che  con  abuso  di  fede  e  con  mano 
troppo  franca  ardiscono  dispensare  segreti  pericolosi  e 
micidiali,  e  valga  ad  ammonire  il  popolo  di  non  affi¬ 
dare  giammai  il  tesoro  della  propria  salute  se  non  a 
persoue  probe  ed  illuminate. 


* 

Analisi  dell9  acqua  minerale  di  Cormons\ 
di  N.  Taglialegna  Udine  1829  fi). 

Quel  giovine  farmacista  che  inseriva  un  tempo  in 
questi  Annali  (2)  la  sposizione  di  un  suo  nuovo  proces¬ 
so  facile  ed  economico  per  ottenere  del  perfetto  kermes 
minerale ,  aderendo  ad  onorevole  invito  di  un  primario 
distrettuale  magistrato,  il  sig.  Beltrame ,  con  zelo  e  di¬ 
ligenza  intraprese  l’esame  chimico  di  un  rigagnolo  di 
acqua  minerale  che  scaturisce  appiedi  di  un  colle  a 
Cormons  (  parte  del  circolo  di  Gorizia,  alla  destra  del 
Lisonzo  ,  da  cui  dista  di  poche  miglia  )  e  la  cui  me¬ 
dicamentosa  facoltà  era  nota  per  tradizione  ,  e  con¬ 
fermata  da  recenti  guarigioni  ,  ch’empiricamenle  ser- 


(i)  Artìcolo  comunicato  clal  doti.  Marcolini, 
(?)  Voi.  XLFI,  pag.  82. 


55 

vendosene  ,  alcuni  abitanti  del  vicinato  avevano  pei* 
buona  ventura  conseguite. 

Cosi  seguendo  1’  autore  gli  esempj  saggissimi  di  chi 
lo  precedette  in  eguali  indagini  ,  in  un  tempo  prin¬ 
cipalmente  nel  quale  ,  siccome  dissimo  in  altre  occa¬ 
sioni,  cotesto  argomento  sembra  essere  divenuto  alla 
moda  ( i)  ,  previene  innanzi  tratto,  il  suolo  dei  d’in¬ 
torni  alla  scaturiggine  essere  di  terra  arenoso-selciosa, 
e  marnoso-calearea  ,  e  quello  più  a  contatto  della 
sorgente  essere  di  natura  marnoso-argillosa  con  traccie 
di  un  ossido  di  ferro,  essere  generalmente  tutto  di  non 
comune  fertilità ,  e  sul  colle  ai  piedi  del  quale  sorte 
l’ acqua  in  discorso  ,  e  sui  circostanti  deliziosissimi  , 
allignarvi  uve  eccellenti  e  fruita  squisite  j  e  crescere 
spontanei  il  tanaceto,  il  millefoglio,  la  poligala,  il  pa¬ 
leggio  ,  il  serpillo,  ecc.  ,  ecc. 

Convinto  per  propria  ed  altrui  esperienza  ,  tra  i 
lavori  chimici  ,  difficilissima  e  delicata  cosa  riuscire 
Sempre  un’  accurata  analisi  di  acque  minerali  ,  volle 
non  solo  istituire  i  di  lui  saggi  per  quella  di  Cor- 
mons  con  metodo  indiretto,  ma  eziandio  confermarne 
F  ottenuto  risultamento  per  via  diretta,  e  senza  voler 
quivi  ripetere  a  puntino  tutto  ciò  ch’egli  adoperava 
con  molta  intelligenza  ed  avvedimento  nei  processi 
propostisi  ,  che  mal  si  lascierebbero  epilogare  ,  noi  ci 
limiteremo  ad  esporre,  che  e  con  1’  uno  e  con  l’altro 
degli  accennati  diversi  modi  ,  venne  a  stabilire  ,  che 
una  libbra  di  acqua  minerale  ,  che  piacquegl’intito- 


( i )  Di  questi  Annali  vedi  al  voi.  XLV1 ,  la  p.  77; 
poi  le  mie  Memorie  medico-chirurgiche  alla  pag.  7. 
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lare  ,  salina  fredda  di  Cormons  ,  contiene  sempre  i 
seguenti  mineralizzatovi ,  sebbene  con  qualche  piccola 
differenza  nel  quantitativo  : 

con  metodo  con  metodo 


indiretto 

diretto 

tv 

ìdrocloralo  di  calce. 

.  gr.  5,35o 

5,2  85 

35  di  magnesia 

.  .  33  o,y5o 

o,y35 

Carbonato  di  soda  . 

.  »  «  i,85o 

2,000 

Acido  silicico  .... 

.  .  33  o,35o 

o,35o  ' 

Silicato  di  soda  . 

.  .  33  o,73o 

0,780 

Gas  azoto  ,  e  materia  estrattiva 
vegetabile  ,  quantità  inapprez¬ 
zabili. 


Se  non  che  intorno  alle  avvertite  differenze  ,  noi 
lascieremo  di  buon  grado  parlare  l'autore  ,  dalla  cui 
Memoria  ricopiamo  il  seguente  brano:  «Ma  se  emer¬ 
gono  alcune  piccolissime  differenze  nel  conclusum 
delle  due  mie  operazioni  intorno  ad  un  identica  acqua, 
non  vi  è  motivo  di  meravigliarsene,  avendo  già  pro¬ 
nunciato  essere  noto  abbastanza  ,  che  il  metodo  in¬ 
diretto  dell’  analisi  di  un  acqua  minerale  qualunque 
non  può  riputarsi  mai  esattissimo  ,  e  perfettamente 
sicuro  ,  per  quanta  attenzione  e  diligenza  si  adoperi 
nell’ eseguirlo.  Egli  è  per  questo  che  si  veggono  pro¬ 
posti  e  raccomandati  parecchi  metodi  per  glugnere  al 
medesimo  scopo  ,  e  che  i  reattivi  ,  parlando  di  pre¬ 
parazioni  chimico-farmaceutiche  ,  sono  la  guida  esclu¬ 
siva  dell’operatore.  E  ritornando  su  questa  mia  ana¬ 
lisi  ,  dirò,  che  il  secondo  metodo  servì  a  convalidare 
e  ad  un  tempo  correggere  il  inio  primo  giudizio  ;  e 
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dev’ eziandio  avere  la  preferenza  in  molte  altre  circo¬ 
stanze  di  analisi  in  confronto  del  primo  ,  cioè  ogni 
qualvolta,  che  cimentando  un  acqua  minerale  si  rile¬ 
va  ,  che  i  principi  fìssi  in  essa  sciolti  non  possano 
cangiare  natura  nè  coll’ ebollizione,  nè  con  un  discre¬ 
to  diseccamelo.  » 

Noi  credemmo  che  l’uso  di  quell’ acqua  convenire 
potesse  come  blando  lassativo  e  deostruente  ,  ed  ac¬ 
cennammo  parecchie  forme  morbose  nelle  quali  sem- 
bravaci  ,  che  dovesse  tornare  profittevole  :  ed  in  fatti 
per  alcune  storie  dal  vaiente  dott.  Cipriani ,  al  nostro 
autore  graziosamente  comunicate  ,  le  nostre  lusinghe 
ricevono  piena  conferma. 

L’ operoso  e  zelante  autore  ottenne  lode  da  per¬ 
sone  laudabili,  e  ne  fanno  fede  il  voto  favorevole  del 
chiarissimo  prof.  Aprilis ,  che  si  legge  al  terminare 
della  Memoria,  e  quello  di  un’apposita  commissione 
dell’ illustre  Ateneo  di  Venezia,  che  si  compiacque  di 
riceverne  la  dedica:  locchè  sia  detto  a  di  lui  ulteriore 
incoraggiamento  ,  e  ad  altrui  esempio. 


Ueber  die  grosse  Wirksamkeit  des ,  ctc.  Sovra 
la  grande  efficacia  del  solfato  di  rame  nel- 
r  angina  membranosa.  Dissertazione  del  dot¬ 
tor  Fielitz.  (Hufeland’s  Journal  der  piaci. 
Heilkunde,  May  1829).  (1). 

Non  si  darà  sì  facilmente  un  medico,  a  cui  anche 


(1)  Articolo  comunicalo  dal  sig.  dott.  Rondolini  , 
medico  in  Trieste. 
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dopo  le  sanguigne  sottrazioni,  il  finora  sicurissimo  cre¬ 
duto  rimedio  ,  il  calomelano  ,  contro  una  delle  più 
rovinose,  e  tremende  malattie,  cioè,  contro  l’angina 
membranosa,  non  abbia  niegati  i  suoi  effetti,  sebbene 
quanto  era  possibile,  tempestivamente,  e  considera¬ 
tamente  somministrato.  Ben  il  sa  ognuno  con  quanta 
facilità,  quando  in  casi  singolari  ne  debba  esser  l’uso 
prolungato,  e  a  grandi  dosi  di  mestieri  impiegarlo, 
possa  esso  arrecar  danno  alla  costituzione  del  malato, 
ed  indurre  persino  delle  vere  cachessie*  motivo  baste¬ 
vole  pel  medico  sperimentatore  di  fissar  tutta  la  sua 
attenzione  ad  una  medicina,  la  quale  non  da  teorica 
speculazione  ,  ma  per  mano  della  sperienza  fu  intro¬ 
dotta  nel  complesso  de’ nuovi  metodi  di  cura.  L’Au¬ 
tore  della  presente  scrittura,  che  deluso  bene  spesso 
egli  medesimo  si  vide  dal  calomelano  contro  cotesto 
terribile  morbo,  ciò  non  ostante  non  potea  determi¬ 
narsi  a  donare  al  solfato  di  rame  una  particolare  fi¬ 
ducia  ,  allorché  questo  fu  dal  D.  Hofftncinn ,  nel  Gior¬ 
nale  del V  Hufeland  7  nel  croup  grandemente  commen¬ 
dato}  imperciocché  avendolo,  giusta  il  suo  pensamento, 
soltanto  dietro  la  sua  emetica  proprietà  col  malor  di 
cui  si  tratta,  confrontato,  stentava  a  persuadersi, 
eh’  esso  possedesse  contro  questo  uua  specifica  virtù. 

Ma  convinto  ei  fu  di  pregiudizio  tosto  dal  primo 
caso,  nel  qual  pur  volle  cimentarlo,  e  le  cinque  sto¬ 
rie,  che  qui  sotto  narrerà,  oltre  che  assicurano,  non 
aver  egli  perduto  alcuno  che  fu  da  lui  nell’angina 
membranosa  col  solfato  di  rame  trattato,  dovrebbero 
contribuire  ad  eccitarne  i  medici  agli  esperimenti  più 
ohe  flnor,  anche  dopo  che  quelli  del  D.  Hojfniatai 
furono  rinnovellati,  sembra  essere  avvenuto. 


Senza  voler  punto  sc-emare  il  valore  di  cotesto  ve¬ 
racemente  stupendo  medicamento  ,  e  al  suo  invento¬ 
re  ,  d’  uopo  è  dire,  eh’  ella  sarebbe  troppo  ardita  cosa 
il  tralasciare,  nell’  impiegarlo,  le  già  da  lunga  pezza 
riconosciute  benefiche  locali  emissioni  di  sangue  nel- 
1’  angina  laringea  ,  e  il  voler  cotesta  puramente  in¬ 
fiammatoria  infermità  soggiogare  soltanto  col  solfato 
di  rame  ,  sebbene  paja ,  che  il  D.  Hoffmaan ,  dietro 
le  sue  più  tardi  pubblicate  sperienze  ,  e  ne’ descritti 
casi,  con  felice  successo  abbialo  tentato. 

I  più  rinomati  medici  sono  appien  convinti  dell’in¬ 
dispensabile  ricorso  alle  mignatte  in  questo  male  , 
e  degli  eccellenti  loro  effetti  ;  c  di  quanta  efficacia 
esse  siano  ,  servir  di  pruova  può  un  caso,  in  cui,  si¬ 
mile  a  quello  dell’ZZe/iÀe,  si  abbattè  il  riferente,  e  che 
di  addurre  qui  giova,  onde  serva  insieme  di  avverti¬ 
mento  di  non  perdere  di  vista  mai  li  fanciulli ,  ai  quali 
attaccate  furono  delle  sanguisughe. 

Una  fanciullina  infermicela  da  alquanti  di  fu  vio¬ 
lentemente  dal  croup  sovrappresa.  Affisse  furonle  subito 
al  collo  quattro  mignatte,  e  dopo  che  stillò  dalle  pun¬ 
ture  notevol  quantità  di  sangue,  fu  dell’esca  a  queste 
sovrapposte  ,  raccomandando  alla  madre  sulla  fìgliuo- 
lina  di  lei  la  vigilanza.  La  malata  ,  dopo  la  sangui¬ 
gna  operazione,  con  giubbilo  degli  ad  essa  apparte¬ 
nenti,  addormenlossi,  e  per  non  turbare  il  dolce  son¬ 
no  ,  non  ebbesi  cura  di  lei  per  alquante  ore.  All’im¬ 
provviso  si  ricercò  pronto  soccorso.  Giaceva  ella-  in 
sembianza  di  cadavere  pallida,  e  fredda,  ed  era  ap¬ 
pena  visibile  il  respiro.  Era  dal  sangue  innondato  il 
letto  sino  ai  piedi,  e  fluiva  sempre  da  una  riapertasi 
ferita,  la  quale  a  malo  stento  dopo  molti  tentativi  , 
toccandola  col  nitrato  d’  argento,  fu  serrata. 


Yi  voile  molto  tempo^  priachè  la  pargoletta,  a  morte 
vicina,  richiamata  fosse  a  se  stessa,  ma  il  croup  per 
sempre  disparve  senz’altro  ajuto  alcuno. 

i.°  Caso.  Una  fanciulla,  d’anni  tre,  di  fievole  com¬ 
plessione,  inclinante  ad  affezione  scrofolosa,  malamente 
nudrita,  infermò  cinque  giorni,  dopo  che  una  suora 
della  età  di  sei  anni  per  angina  membranosa  pronta¬ 
mente  combattuta  colle  mignatte,  coi  vescicanti ,  cogli 
emetici,  e  col  calomelano,  morì.  Principiò  il  male  con 
errante  calore  ,  con  brievi  impeti  di  stridula  tosse  , 
con  fioca  voce  ,  con  accresciuto  moto  del  respiro  da 
lieve  rantolo  accompagnato.  I  segni  piò  patenti  di  un 
cosiderabile  stato  flogistico  ,  e  di  notabil  febbre  non 
apparivano  ancora  ;  quindi  in  pria  un  vomitorio  ,  e 
poscia  quattro  grani  di  calomelano  sino  alla  sera  fu- 
ronle  propinati,  onde,  se  possibile  fosse,  insiem  con 
un  addicenle  reggimento,  soffocar  nel  suo  nascere  il 
mal  che  si  temeva.  Quantunque  1’  emetico  avesse  a 
sufficienza  operato,  ed  avesse  l’inferma  non  picciola 
copia  di  tenace  muco  rigettato  ,  nulladimeno  in  sino 
al  finir  del  dì  nuli’  altro  erasi  indi  ottenuto  ,  senon- 
chè  il  rantolo  taceva  *  anzi  piò  inquieta  divenne  la 
ragazzina,  piò  stentata  la  respirazione,  rauca,  ed  aspra 
rimase  la  voce,  il  parlar  si  fe*  frettoloso,  mandava  la 
tosse  un  tuono  voto,  e  profondo  ,  s’ intorbidarono  gli 
occlij,  ardean  le  guancie,  asciutta  mostravasi  la  lin¬ 
gua  di  bianco  muco  vestita  ,  crebbe  la  sete,  vi  si  ag¬ 
giunsero  dei  vomiti ,  ed  alquante  scariche  di  ventre. 
Dalla  sorte  sventurata  della  già  sepolta  sorella  indotto, 
risolsi  per  la  prima  volta  a  rivolgermi  al  solfato  di 
rame.  Fatta,  con  quattro  sanguisughe  al  collo,  una 
convenevole  sottrazione  di  sangue,  ed  òn  vescicatorio 


immediatamente  sotto  di  esso  allo  sterno  attaccato, 
le  si  diede  la  notte  ogni  due  ore  un  quarto  di  grano 
di  vitriolo  di  rame,  con  dello  zucchero,  del  qual  la 
prima  dose,  scorsi  pochi  minuti,  recer  le  fece  mollo 
■viscido  muco. 

Dopo  la  mezza  notte  già  qualche  calma  nella  fan- 
ciullina  osservossi  ;  traspirava  per  più  ore  la  cute  ,  e 
verso  il  mattino  un  blando  sonno  la  sorprese.  Contro 
espettazione,  dopo  questo  prese  tutto  lo  stato  morboso 
miglior  piega.  Vivace  era  l'occhio,  libero  il  respirare, 
più  rara,  e  più  sciolta  la  tosse,  più  chiara  la  voce, 
spenta  pressoché  del  tutto  la  febbre.  Le  fu  ordinato 
il  rimedio  nella  seguente  guisa:  Prendi  solfato  di  rame 
grani  due^  erba  digitale  purpurea  un  grano,  zucchero 
bianco  scropoli  quattro  ;  si  divida  la  polvere  in  otto 
parti ^  da  farlene  prender  una  ogni  due  ore,  con  un 
po’  di  acqua  inzuccherata  ,  ed  era  questa  la  sua  or¬ 
dinaria  beva.  Sotto  l’ uso  di  queste  scorse  la  giornata 
con  grande  scemamento  della  raucedine,  passò  la  notte 
in  lungo  placido  riposo,  interrotto  soltanto  da  alquanti 
assalti  di  tosse  matura. 

Siccome  nel  terzo  dì  mostravasi  assai  giojosa  la  ma¬ 
lata  ,  ed  opponevasi  all’uso  ulterior  del  rimedio,  se¬ 
guì  in  brieve  tempo  da  se  medesima  la  perfetta  gua¬ 
rigione. 

2.0  Un  putlello  di  tre  anni,  figlio  di  un  vasajo,  pin¬ 
gue,  e  ricco  di  buoni  sughi,  trattene  vasi  per  lo  più 
nella  officina  del  padre  ,  ov’  egli  non  di  rado  era  alla 
fredd’aria  invernale  esposto.  Da  così  impetuoso  male 
vena’ esso  una  sera  in  un  subito  invaso,  che  i  geni¬ 
tori  ben  tosto  medico  ajuto  ricercarono.  Una  violenta, 
vota,  al  grugnito  simile  tosse,  insorse,  un’acuta  fioc- 
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ehezza  nel  parlare  j  un  sommamente  dìiìicoltoso  a 
sintomi  di  soffocamento  accoppiato  alternare  di  respi¬ 
ro  ,  il  quale  soltanto  col  trarre  indietro  il  capo  ,  e 
quinci  collo  stira  tu  en  lo  del  collo,  potea  T  infermo  ef¬ 
fettuare.  Alla  benché  leggiera  pigiatura  della  laringe 
metteva  ei  grida,  e  con  la  più  grande  inquietudine, 
ed  ambascia  nel  letto  dimenavasi.  Tinto  di  ross’oscuro 
colore,  e  gonfio  era  il  volto,  scintillavano  gli  occhj , 
fortemente  battevano  le  carotidi,  arida  erane  la  bocca, 
e  le  strida  destavano  il  tossire;  di  secco  ardor  acceso 
era  il  corpo  tutto,  affrettato  il  polso,  duro,  e  molto 
teso  ,  nel  letto  uscivano  le  urine. 

Il  repentino  apparir,  e  la  gagliardia  de’  sintomi  in¬ 
dicavano  apertamente  un’alto  grado  di  angina  mem¬ 
branosa,  e  perciò  poste  furono  al  collo  cinque  sangui¬ 
sughe,  fu  fomentato  il  gemitio  del  sangue  per  tre  ore, 
appiccato  un  vesiccatojo  sotto  il  collo  sul  torace 

Per  uso  interno  ,  solfato  di  rame  grani  due  ,  zuc¬ 
chero  scropoli  quattro  *  si  divida  la  polvere  in  otto 
parti  ,  e  con  dell’acqua  dolce  se  gliene  porga  una 
ogni  due  ore.  —  Prendi  grani  due  del  detto  solfato, 
grani  dodici  di  zucchero:  si  segni  polvere  emetica,  da 
darsi  in  una  volta  negli  attacchi  soffocativi. 

La  mattina  del  vegnente  d'i,  passata  tollerabilmente 
la  notte  ,  si  trovava  molto  meglio  il  picciolo  infermo. 
Poco  dopo  Loperazion  delle  mignatte  erasi  alleggiato 
il  respiro  ,  e  più  ancora  dopo  triplice  vomito  dietro 
le  prime  dosi  della  prima  prescrizione. 

Persisteva  la  tosse,  e  la  rauchezza,  meno  tinta  era 
la  faccia,  e  meno  enfiata;  sete  ancor  gagliarda,  più 
inodorata  la  febbre. 

Verso  il  meriggio  era  egli  inondato  di  sudore  ,  ed 
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interpolatamente  dormiva.  La  respirazione  era  assai 
meno  imbarazzata,  doma  la  tosse,  ed  iscemato  lo  stri- 
dor  della  voce. 

Verso  il  finir  del  giorno  s’inacerbì  la  febbre,  e 
continuava  però  la  mollezza  della  pelle ,  crebbe  la 
tosse  ,  sitibondo  era  il  malato  ;  nelle  polveri  ad  ogni 
dose  aggiunta  fu  una  ottava  parte  di  grano  dell’erba 
digitale. 

A  cagion  degli  aumentati  sudori  fastidioso  la  notte 
era  il  paziente:  perde  la  tosse  il  manifesto  tuono  del 
croup,  presso  cbè  normale  si  fa  il  respiro'  si  annun¬ 
zia  il  perduto  appetito,  sedimentosa  è  l’ urina. 

Per  espellere  il  muco  sciolto  si  diede  il  dì  seguente 
di  piglio  al  sovraindicato  vomitivo;  si  ottenne  da  que¬ 
sto  il  desiato  successo,  colla  evacuazione  di  assai  con¬ 
sistenti  gruppi  mucosi.  Poscia  continuossi  fino  alla 
sera  l’uso  delle  polveri,  indi  sotto  una  notevol  remis¬ 
sione  di  febbré  venne  ad  esse  una  mistura  di  mu- 
riato  di  ammoniaca  sostituita,  ed  usata  sino  al  sesto 
giorno,  coll’ intero  cessamento  di  tutti  gli  accidenti.  Sei 
giorni  dopo  ,  per  essere  stato  il  pargoletto  intempe¬ 
stivamente  portato  fuor  di  casa,  si  risvegliò  l’inquie¬ 
tezza,  la  inappetenza  ,  la  difficoltà  del  respiro,  il  ran¬ 
tolo  ,  e  la  tosse.  Incontanenti  due  grani  di  vitriol  di 
rame  gli  furon  ministrati ,  che  poco  stante  il  vomito 
eccitarono  di  denso  muco,  e  poi  fu  la  sovraprescritta 
polvere,  di  quello  composta  e  della  digitale,  replicata. 

Sostenne  egli  agevolmente  cotesta  ricaduta  •  però 
un’aspra  tosse  per  una  intera  settimana  il  maltrattò, 
la  quale  alla  fin  fine,  la  mercè  delle  dette  continuate 
polveri,  e  di  una  blanda  mantenuta  diaforesi,  intera¬ 
mente  dileguossi. 
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3.°  Caso.  Una  ragazzina  di  anni  sei,  di  costituzione 
floscia,  e  linfatica,  molto  a  catarri  sottoposta,  presen¬ 
tava  da  più  giorni  lassezza,  e  pigrizia  •  di  cefalalgia 
si  querelava,  alternavano  brividi  e  calori,  e  da  tosse 
fu  investita  mite  in  principio  ,  e  quinci  dai  genitori 
negligentata  ;  ma  avendo  questa  al  fine  imperversato, 
a  tale  che  soffocazione  minacciava  ,  ali’  arte  medica 
ricorsero. 

Gonfia  la  faccia  ?  non  intelligibili  per  raucedine  le 
parole,  l’aspirazione  sibilosa  cosi,  che  già  presso  al- 
1’  uscio  il  fiscliiamento  se  ne  udiva  ^  rassomigliava  al 
latrato  il  tuono  della  tosse;  respirava  la  malata,  onde 
alleviarsene,  col  collo  in  alto  teso,  e  in  fuori  sporto. 
Gridava  ella  negli  accessi  dover  perire  soffocata.  Lieve 
pressione  alla  laringe  aggravava  la  tosse,  ed  il  dolore; 
lingua  bianca  ,  non  eccedente  sete  ,  stentato  inghiot¬ 
tire,  polso  contratto ,  piccolo  ,  frequente.  Potevasi  del 
male  una  corrente  di  aria,  preceduto  un  riscaldamento, 
accagionare. 

Cinque  mignatte  sotto  il  collo  ,  un  vescicante  po¬ 
scia  ,  e  fornente  con  decotto  di  erbe  mollitive. 

Internamente,  fatto  ciò,  due  grani  di  solfato  di 
rame  per  iscopo  di  muovere  l’emesi,  e  poi  ogni  due 
ore  un  quarto  di  grano  dello  stesso.  Per  bibite  del- 
l’acqua  dolce  intiepidita,  e  finalmente  un  clisteo  mu- 
cilagi rioso  con  aceto. 

Sebbene  ella  impaziente  all’  applicazion  delle  san¬ 
guisughe  col  dirotto  piagnere  spignesse  al  sommo 
grado  i  soffocativi  attacchi,  pure  succederono  degl’  i- 
terati  vomiti  la  notte  di  glutinoso  muco,  che  in  lun¬ 
ghe  fila  si  traeva,  i  quali  minorarono  alquanto  il 
gran  periglio.  Una  inclinazione  al  sonno  sovraggiuuse 
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turbato  però  dai  frequenti  empiti  di  tosse,  e  pel  corso 
di  alquante  ore  umidetta  era  la  cute.  Furono  rego¬ 
latamente  tutte  le  dosi  adoperate. 

La  mattina  del  giorno  susseguente,  grande  spossa¬ 
tezza,  e  fiocaggine,  tosse  non  lenita,  respiro  angustiato, 
periodici  accessi  di  soffocazione  men  -violenti  peraltro, 
e  momentanei,  niun  rallentamento  di  polso  ,  aridezza 
della  dermide,  nessuna  alvina  vuotazione. 

Essendo  stata  del  vescicatorio  non  abbastanza  forte 
l’azione,  un  altro  ne  fu  posto  ,  replicato  il  serviziale 
di  aceto,  e  continuossi  Y  uso  delle  polveri. 

Siccome  all’  imbrunir  del  di  non  ancora  miglior 
aspetto  offriva  il  male,  acerba  era  la  tosse,  però  men 
secca,  la  raucbezza  maggiore,  ed  imminente  sembrava 
il  ritorno  di  parossismi  soffocanti,  messe  furono  altre 
tre  mignatte,  e  fu  ordinato  un  grano  di  vitriol  di  ra¬ 
me  con  dodici  di  zucchero  in  una  volta  •  indi  ogni 
quarto  d’ora  una  delle  otto  dosi  data  fu  all’inferma, 
nelle  quali  fu  partita  la  polvere  composta  di  due 
grani  del  rimedio  di  cui  si  tratta,  con  quattro  scro- 
poli  di  zucchero. 

Già  dalla  seconda  conseguironsi  tre  vomiti  di  dense 
viscosità,  e  di  membranose  concrezioni,  ai  quali  ten¬ 
nero  dietro  alquanti  verdi  scaricamenti  di  ventre. 
Meno  dell’antecedente  irrequieta  fu  la  notte,  senza 
assalti  di  soffogamento,  traspirò  la  superficie,  fu  meno 
dalla  tosse  tormentata  l’inferma,  e  godè  di  un  bene¬ 
fico  non  brieve  sonno.  La  mattina  del  terzo  di  del- 
1’  appalesatosi  grave  malore,  l’acuto  tuono  della  voce 
era  svanito,  e  rirnpiazzollo  il  rantolo  nel  petto;  per¬ 
tinaci  però  rimasero  la  tosse  ,  e  la  fiochezza.  Mode¬ 
ratamente  si  raddoppiò  la  febbre,  mantenevasi  fumi* 
Annali.  Voi.  DI.  5 


dezza  della  pelle,  madida  era  la  lingua.  A  ciascheduna 
delle  residue  polveri  mista  fu  una  quarta  parte  d» 
grano  dell’erba  digitale.  Nel  corso  delia  giornata  visi¬ 
bilmente  si  ammansirono  tutti  gli  accidenti  }  fu  risto¬ 
rata  T  inferma  con  un  poco  di  zuppa,  e  la  ricreò  un 
quieto  non  turbato  sonno  di  non  brieve  durata. 

Verso  Y  annottare  la  tosse  insolentì  ,  però  con 
escreato  di  sputo  mucoso,  e  tratto  tratto  appariva 
qualche  minacciamento  di  assalti  di  soffocazione  ,  re¬ 
stando  per  altro  più  libera  la  voce. 

Nel  corso  della  notte,  ogni  due  ore  una  delle  pol¬ 
veri  consuete  le  si  dava,  delle  quali  la  prima  pro¬ 
cacciò  bernesi  una  volta  di  concrementi  glutinosi. 
Restò  scevra  la  malata  da  quei  temuti  assalti. 

Quarto  giorno.  Assai  matura  la  tosse  senza  il  tuono 
del  croup,  la  voce  naturale,  non  dolente  la  laringe 
normale  il  respirare,  mite  la  sete  ;  desio  la  fa  nei  u  la 
manifestava  di  cibo  ,  e  potea  tenere  in  letto  alzato  il 
busto*  Il  polso  libero,  molle  la  dermide,  ipostatiche  le 
urine. 

Sotto  cotesti  critici  fenomeni,  e  la  ratta  minorazion 
di  tutti  i  sintomi  durante  1’  uso  di  una  soluzion  di 
sale  ammoniaco,  seguì  la  convalescenza  enti o  otto  dì, 
se  non  che,  ra  ttennero  gli  organi  pneuma  ici  per  qual¬ 
che  tempo  una  iiritabilità,  di  modo  che,  dopo  parec¬ 
chi  giorni,  fu  la  ragazzina  da  sospetta  osse  investita, 
con  voce  alterata,  e  lieve  febbre. 

Otto  dosi  di  una  ottava  parte  del  rimedio  valsero 
a  fugare  felicemente  queste  minacciatiti  molestie.  Lunga 
pezza  languiva  ella  di  foize  priva  ,  andava  però  len¬ 
tamente  rimettendosi  coli’  uso  continuo  della  gelatina 
di  lichene. 


Quarto  caso .  lina  fanciulla  d’anni  sei,  finora  sana, 
venne,  dopo  un  infreddamento,  senza  segni  prodromi 
invasa  da  angina  membranosa.  In  quella  stessa  sera 
fu  chiesto  in  fretta  medico  soccorso. 

Arde  la  fronte,  circoscritto  rossore  colorisce  le  gote, 
è  sensibile  alla  compressione  la  gola,  secca  la  lingua, 
brevp ,  ed  aneloso  il  respiro,  acuta  la  voce,  un 
tuono  nel  tossire  ai  detto  male  proprio  ,  che  mette 
fuor  d’ogni  dubbietà  esser  quello  del  ragazzo  di  co¬ 
tale  natura.  Sollecito  e  pieno  è  il  vibrar  delle  arte¬ 
rie  ,  offre  la  cute  al  tatto  eccessivo  calore  ;  un  mo¬ 
vimento  incessante  del  corpo  e  continua  flessione  in¬ 
dietro  della  testa,  solito  ajuto  dì  cotesti  malati,  onde 
colla  tensione  della  trachea ,  procurare  più  facile  in¬ 
gresso  all’aria  ne’  polmoni,  inaspriscono  il  suo  stato, 
e  pare  non  esser  ella  sempre  a  se  presente. 

Sei  mignatte  al  collo,  un  vescicante,  sinaspismi  ai 
polpacci ,  lavativi  con  aceto. 

Internamente,  ogni  due  ore,  mezzo  grano  di  solfato 
di  rame  ;  per  bevanda  acqua  raddolcita.  Smaniosa  fu 
la  notte,  periodiche  invasioni  di  tosse  le  furavano  ogni 
quiete  ,  ed  il  frequente  bere  le  aumentava. 

Il  dì  seguente,  inceppato  era  il  respiro,  la  voce  an¬ 
cor  la  stessa,  fiera  la  tosse  ;  pure  un  ottuso  rantolo 
annunziarne  sembrava  scioglimento.  Era  la  cute  a  tra¬ 
spirar  disposta,  alquanto  meno  vibrato  il  polso,  fo¬ 
cosa  l’ urina. 

Due  grani  del  sale  metallico  onde  produrre  il  vo¬ 
mito,  e  dopo  questo,  mezzo  grano,  ogni  due  ore.  Pas¬ 
sati  appena  pochi  minuti  dopo  la  presa  dei  primi  , 
vomitò  con  isforzi  violenti  la  malata,  e  colle  rese  ma¬ 
terie  uscirono,  al  dire  della  madre,  dei  pezzi  membra* 
nosi. 


La  sera,  miglioranza  non  oscura,  non  mandava  la 
tosse  il  consueto  tuono,  ma  fecesi  in  iscambio  ranto¬ 
losa,  staccavasi  agevolmente  lo  sputo,  la  respirazione 
con  maggior  libertà  procedeva,  si  menomò  la  febbre, 
inclinante  al  sudore  appariva  la  pelle. 

La  notte  interrotto  fu  dalla  tosse  il  sonno,  profuso 
sudore  eziandio  molestò  la  ragazzina,  non  che  la  piaga 
del  vescicante  ,  che  dolorosa  divenne. 

La  mattina  del  terzo  dì  del  male,  notabilmente  al¬ 
leggiata  la  vedemmo.  Mansueta  si  fé’  la  tosse,  lieve 
la  raucedine,  scevro  da  ogni  angustia  il  respiro,  ab¬ 
bondevole  lo  sputo  ,  pressoché  spenta  era  la  sete , 
umida  la  lingua  ,  di  sudor  bagnata  la  cute,  men  co¬ 
lorita  r  urina,  bramosa  di  alimento,  e  vivace  la  fan¬ 
ciulla. 

In  questo  giorno  e  nel  seguente,  ogni  tre  ore,  mezzo 
grano  del  rimedio  le  venia  somministrato  ,  e  sotto 
P  uso  di  blande  diaforetiche  pozioni  ,  rifiorì  perfetta¬ 
mente  la  salute. 

5.°  Caso.  Un  robusto  giovane  di  diciotto  anni,  pre¬ 
ceduto  un  raffreddamento,  da  dispnea,  e  da  somma 
inquietezza  fu  la  notte  sopraffatto. 

Chiamato  di  buon  mattino  ,  sieduto  sul  letto  il  ri¬ 
trovai,  perchè  impossibile  eragli  il  giacere  ,  vietando¬ 
glielo  la  tema  di  rimanere  soffocato.  Inturgidita  era 
la  faccia,  splendevano  gli  occhi,  cupo,  rauco  suono 
dava  la  voce,  era  tale  P  inceppamento  del  respiro  , 
che  il  malato  Pajutava  coll’ alzare  le  spalle,  assai  sten¬ 
tatamente  con  un  singolare  fìschiamento  entrava  Pa¬ 
ria  nella  glottide.  Nel  tranghiottire  accusava  esso  un 
ottuso  dolore.  Una  tosse  latrante  per  intervalli  lo 
scuoteva.  Elevato  era  P addome,  e  chiuso  l’alvo.  Mo- 
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deratamente  accelerato,  teso  il  polso,  con  forti  vibra¬ 
zioni. 

Quattro  sanguisughe  furono  sotto  il  collo  appiccate, 
si  favori  dopo  il  lor  distacco  lo  stillicidio  del  sangue 
per  più  ore,  poscia  posto  vi  fu  1’  irritante  empiastro, 
ed  un  emolliente  cataplasma. 

Già  il  meriggio  apportò  alleviamento ,  e  dopoché 
due  grani  di  solfalo  di  rame  procacciarono  dei  vomiti 
mucosi,  la  respirazione  fecesi  spedita  in  guisa  tale  , 
che  potea  steso  restare  P  ammalato. 

Alla  visita  vespertina  tacea  la  tosse,  riprese  il  nor¬ 
male  suono  la  voce.  Alituosa  era  la  cute  ,  pressoché 
estinta  la  febbre ,  cosicché  ragion  eravi  di  aspettare 
una  placida  notte.  Nel  corso  di  questa,  ogni  due  ore, 
un  quarto  di  grano  del  solfato  s’  impiegava. 

Corrispose  sì  bene  il  susseguente  mattino  alla  no¬ 
stra  espettazione  ,  ed  era  il  giovine  così  visibilmente 
al  pericolo  sottratto  ,  che  credere  non  volevasi  essere 
stata  la  malattia  un’angina  laringea.  -  Tosto  dopo  que¬ 
sta  dissertazione,  un’altra  nel  Giornale  de\\J  linfe  land 
se  ne  legge  del  dott.  Kosting  sullo  stesso  subbietto  , 
nella  quale  dodici  storie  riferisce  di  angina  membra¬ 
nosa  avventuratamente  superata  col  metodo  di  cura 
eh'  è  dal  precedente  autore  preconizzato,  e  tre  ne  ad¬ 
duce  di  funesto  avvenimento  per  essere  stato  quello 
troppo  tardi  adoperato,  e  conchiude,  che  il  solfato  di 
rame ,  premesso  il  succiamento  di  sangue  dalle  mi¬ 
gnatte,  qualora  il  medico  non  venga  a  troppo  avan¬ 
zato  male  chiamato,  che  1’  organizzazione  della  larin¬ 
ge  }  della  trachea  ,  de?  bronchj  non  sia  dalle  forma¬ 
tevi  pseudomembrane  nelle  sue  funzioni  interamente 
impedita,  e  che  al  fine  possibile  sia  ancor  il  soccorso 
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dèlia  cooperante  natura  ,  il  solfutò  di  rame  ,  domita¬ 
mente,  e  con  costakiza  usato,  sicuramente  senz’ alcun 
detrimento  dell’  universal  organismo  trionfa  dell’  an¬ 
gina  laringea. 


Essai  sur  les  tubercules ,  ete.  Saggio  sui  tuber¬ 
coli  $  di  Enrico  Clermond  Lombard  ?  di  Gi¬ 
nevra ,  Membro  della  Società  Reale  di  Me¬ 
dicina  di  Edimburgo ,  corrispondente  della 
Società  Piini  aria  della  stessa  città  3  ecc.  ecc . 
Parigi ,  1827.  4°  (0* 

3P remesse  poche  linee  di  prefazione  per  dichiarare 
al  leggitore  che  in  cpiesto  suo  lavoro  venne  coadju- 
vato  dai  doti.  Andrai,  l’autore  entra  in  materia, 
descrivendo  nella  i.a  parte  i  tubercoli.  Noi  atteso 
?  impossibilità  di  recare  per  transunto  le  minute  de¬ 
scrizioni  alle  quali  discende  ,  abbiamo  divisato  di 
registrarne  in  questi  Annali  la  traduzione. 

Parte  I.  Descrizione  dei  tubercoli.  —  Il  tubercolo  è 
una  materia  separata  ,  che  si  depone  nei  nostri  or¬ 
gani  sotto  forma  di  granelli  giallicci  ed  opachi.  La 
spessezza  di  questa  materia,  dapprincipio  lieve  ,  varia 
secondo  lo  stato  delle  parti  circomposle  ;  talvolta  si 


(1)  Articolo  comunicalo  dal  sig .  dottore  Agostino 
Quadri  ,  Membro  corrispondente  della  Società  mine¬ 
ralogica  di  Jena. 


fa  cretosa  ,  dura  e  friabile  (  p.  e.  alla  sommità  del 
polmone  dei  vecchi  )  ;  inspessimento  che  si  deve  al- 
r  assorbimento  delle  parti  più  sottili.  11  tubercolo  è 
d’  ordinario  rotondo  ;  e  questa  è  la  forma  che  pren¬ 
de  una  cavità  estendibile,  che  incontra  in  ogni  parte 
eguale  resistenza  :  accade  altrettanto  delle  maglie  del 
tessuto  cellulare  ,  distese  da  gas,  da  liquidi  o  da  so¬ 
lidi:  l’anassarca,  P  enfisema,  il  tessuto  adiposo  esempi 
ci  offrono  di  questa  disposizione  :  la  forma  sierica 
si  altera  soventi  peli’  aggrupparsi  di  molli  tubercoli 

insieme  ;  ma  a  misura  che  il  loro  volume  va  au- 
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montando  ,  riprendono  essi  la  forma  primitiva. 

Lo  svolgimento  dei  tubercoli  si  opera  per  soprap - 
posizione  di  nuove  particelle  ,  e  non  per  introduzio¬ 
ne  dal  di  dentro  ,  come  pensava  Laennec  (  Auscul . 
med.  T.  i,  p.  535).  L’accrescimento  per  addizione  di 
materia  da  dentro  in  fuori,  è  un  attributo  dei  corpi  or¬ 
ganizzati:  il  tubercolo  mai  offre  traccia  d’organizzazione. 

Distinguo  due  specie  di  tubercoli:  i,a  Specie.  Tuber¬ 
colo  semplice  ,  ossia  quello  che  si  forma  in  una  sola 
maglia  del  tessuto  cellulare  ,  e  le  cui  molecole  sono 
insieme  riunite  ,  senza  comprendere  veruna  sostanza 
intermedia.  —  2.a  Specie.  Tubercolo  7  no  hip  lice ,  quel¬ 
lo,  vale  a  dire  ,  che  risulta  dall’  unione  di  molti  tu¬ 
bercoli  semplici  originariamente  separati  ,  i  quali  col 
raggrupparsi  comprendono  nei  loro  intervalli  alcune 
lamelle  di  sostanza  organizzata. 

Queste  due  specie  non  differiscono  dunque  di  na¬ 
tura.  Se  non  che  in  un  caso  ,  il  lavoro  della  secre¬ 
zione  si  fa  in  un  sol  punto  ,  ed  i  tessuti  circostanti 
sono  semplicemente  schiacciati  :  nell’  altro,  ha  luogo 
in  molti  punti  ad  un  tèmpo  ,  e  parti  vive  vengono 
inviluppate  dai  prodotti  della  secrezione. 
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Questa  distinzione  non  differisce  gran  fatto  da 
quella  adottata  da  Bayle  ;  il  suo  tubercolo  saccato  è 
soltanto  contiguo  al  polmone;  «  il  non-saccato  vi  ade¬ 
risce  j  per  continuità  di  sostanza  (  Réch.  sur  la 
phth.  pulrn.  p.  zi  );  il  perchè  essi  differiscono  unica¬ 
mente  pel  trovarsi  o  non  trovarsi  parti  organizzate 
nell’  interno  del  tubercolo.  Laennec  distingue  i  tuber¬ 
coli  in  isolati  ed  infiltrali  (  t.  I,  p.  534);  io  ho  pre¬ 
ferito  chiamarli  semplici  e  moltiplici  per  valermi  di 
vocaboli  già  usati  nella  storia  naturale  ^  e  perchè 
hanno  un  significato  assai  più  chiaro  della  vaga  pa¬ 
rola  infiltrazione.  Mi  è  anche  sembrato  che  nel  più 
dei  casi  ,  il  tubercolo  isolato  fosse  molli  plico  ;  ragione 
di  più  per  rigettare  la  divisione  di  Laennec.  Più  innanzi 
vedremo  che  le  alterazioni  descritte  da  quest’  autore 
sotto  il  nome  di  granulazione ,  cV  infiltrazione  bigia 
e  gelatiniforme ,  non  appartengono  alla  storia  dei  tu¬ 
bercoli  ,  ma  bensì  a  quella  della  cronica  peripneu- 
monia. 

Egli  è  nel  polmone  ,  ove  ì  tubercoli  semplici  acqui¬ 
stano  il  maggiore  volume  ;  diligenti  ricerche  m’  hanno 
tuttavia  dimostrato*  che  giammai  eccedono  un  quar¬ 
to  o  mezza  linea  di  diametro.  Il  tessuto  che  li  cir¬ 
conda  ora  è  sano  o  crepitante  ,  ora  epatizzato  o  in¬ 
tasato,  ora  resistente,  fermo  e  biancastro;  quale,  in- 
somma  ,  venne  descritto  sotto  il  nome  di  granulazione , 

I  tubercoli  semplici  della  milza  si  appresentano 
sotto  forma  di  corpicelli  ri  tondi  ,  opachi,  giallognoli , 
aventi  lo  stesso  volume,  la  stessa  apparenza  dei  gru- 
metti  ritondi  sparsi  nelle  cellule  di  quest’  organo.  I 
tubercoli  semplici  delle  altre  viscere  hanno  una  for¬ 
ma  meno  circoscritta  e  meno  regolare  :  circostanza, 
soprattutto  osservabile  nei  ganglii  linfatici. 
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I  tubercoli  moltiplici  si  o (Trono  sotto  un  aspetto 
quasi  eguale  in  tutti  i  tessuti  ;  nel  polmone  si  mo¬ 
strano  sotto  forma  di  punti  opachi  ,  sparsi  nella  sua 
sostanza ,  i  quali  agglomerandosi  insieme  formano 
corpi  rotondi.  A  misura  che  i  tubercoli  vanno  impos¬ 
sessandosi  del  tessuto  polmonare,  questo  si  converte 
in  una  massa  gialliccia ,  attraversata  qua  e  là  da 
qualche  vaso  ;  nella  qual  massa  però  non  appajono 
ramificazioni  bronchiali,  probabilmente  perchè,  giusta 
Louis ,  sono  state  distrutte  dall’  assorbimento.  Se  la 
secrezione  tubercolosa  si  fa  nel  tessuto  alterato  per 

granulazione,  s’incontra  sempre  gran  novero  di  punti 
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opachi,  tanto  alla  superficie,  che  internamente;  ma 
giammai  precisamente  nel  centro.  I  quali  punti ,  col 
riunirsi  prendono  1’  aspetto  fallace  del  tubercolo  iso¬ 
lato:  un  esame  diligente  ci  fa  però  scovrire  nel  tessuto 
polmonare  gran  novero  di  tubercoli  agglomerati. 

Nel  cervello  ho  sempre  trovato  tubercoli  moltiplici t 
i  quali  acquistano  considerabil  volume.  La  materia 
tubercolosa  pura  non  s’  incontra  che  nel  centro  di 
queste  masse,  ove  essa  si  dà  a  conoscere  a  un  colore 
bianchiccio:  all’  intorno  stanno  strati  concentrici  di 
sostanza  bigiccia  piu  o  meno  alterati  ,  che  presentano 
qua  e  là  alcuni  punti  tubercolosi  ,  tanto  isolati  , 
quanto  ratinati  in  gruppi  più  o  meno  voluminosi. 

I  tubercoli  moltiplici  della  milza  sono  il  risultato 
della  riunione  dei  tubercoli  semplici,  superiormente 
descritti;  ho  riconosciuto  nel  loro  interno  vasi  e  sepi- 
menti  cellulosi.  Quelli  già  internamente  ammolliti,  pre¬ 
sentano  una  ci$ti;  le  cui  pareti  sono  formate  da  un  nu¬ 
mero  grandissimo  di  tubercoli  semplici,  ne  contengono 
ancora  di  nuotanti  nel  pus.  I  tubercoli  moltiplici  degli  al¬ 
tri  organi  non  offrono  modificazioni  degne  di  ricordanza 
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Deposti  i  tubercoli  nella  sostanza  degli  organi ,  no» 
essendo  eglino  suscettivi  di  organizzarsi  ,  è  giuoco 
forza  siano  eliminali  ;  e  questo  si  fa  in  due  modi  : 
i.  per  mezzo  dell’  assorbimento  ;  del  che  diremo  nella 
quinta  parte  di  questo  Saggio;  2.0  per  espulsione  ; 
fenomeno  questo  che  richiede  sia  da  noi  profonda¬ 
mente  esaminato,  perciocché  il  pericolo  delle  affezioni 
tubercolose  sta  d’  ordinario  nel  lavoro  eliminatorio. 
Contempliamolo  adunque  nelle  due  specie. 

i.°  Il  tubercolo  semplice  col  crescere  di  volume 
comprime  gradatamente  il  tessuto  circomposto  che  a 
lui  serve  d’involto  o  di  cisti;  il  quale  involto,  per  opera 
di  cagioni  che  esamineremo  più  avanti  ,  si  accende  ad 
un  lavoro  morboso,  di  cui  ecco  la  descrizione  : 

Le  pareti  della  cisti  s’  infiammano,  si  esulcerano 
e  separano  un  liquido  eliminatorio  destinato  a  favo¬ 
rire  1’  espulsione  della  materia  estranea.  À  questo  modo 
si  formano  le  caverne  o  escavazioni  tubercolose;  son 
esse  per  lo  più  dovute  alla  distruzione  di  molti  tu¬ 
bercoli  ;  i  due  fenomeni  principali  che  occorrono  nelle 
caverne  tubercolose  sono  1’  ulceramento  e  la  secrezione 
di  un  liquido  eliminatorio :  parleremo  più  tardi  della 
possibilità  di  sanarle. 

i.°  Il  tubercolo  moltiplice.  La  cagione  testé  di¬ 
scorsa  opera  egualmente  sul  tubercolo  moltiplice;  ma 
la  sua  espulsione  é  favorita  dai  seguenti  fenomeni:  il 
tubercolo  moltiplice  ,  col  crescere  di  volume,  produce 
la  morte  delle  porzioni  di  tessuto  che  internamente 
racchiudeva  *  si  stabilisce  da  questo  punto  fra  la  parte 
morta  e  la  parte  viva  un  lavoro  eliminatorio,  il  quale 
unito  all’  irritazione  causata  dal  tubercolo  sulle  parti 
vicine,  ne  determina  l’espulsione.  Quando  tubercoli 
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moltiplici  soggiacquero  a  questo  lavoro  ,  veggonsi 
sempre  dei  flocchi,  nei  quali  è  riconoscibile  qualche 
organizzazione;  fenomeno  che  si  nota  ancor  pivi  di  fre¬ 
quente  nei  gangli  tubercolosi  :  ecco  le  alterazioni  che 
appresentano  questi  organi  a  gradi  differenti  dell’  af¬ 
fezione  tubercolosa  : 

Alla  superficie  dei  gangli  veggonsi  alcune  ramifica¬ 
zioni  bianche,  e,  nel  mezzo  del  tessuto  ingorgato,  dei 
grani  opachi,  di  un  bianco  sporco,  i  quali  in  sulle 
prime  isolati  ,  si  uniscono  in  seguito  in  vari  gruppi  ; 
queste  porzioni,  cosi  alterate,  presentano  una  super¬ 
ficie  uniformemente  bianca,  con  sepimenti  cellulosi  e 
granelli  bianchicci  interposti  ,  che  non  si  lasciano  tut- 
tavolta  distaccare  dallo  scalpello,  siccome  ho  potuto 
fare  nei  tubercoli  della  milza.  Ad  un’epoca  più  avan¬ 
zata  ,  ora  nel  centro,  ora  altrove,  formansi  degli  aei- 
netti  giallognoli  più  molli ,  come  saccati ,  che  si  pos¬ 
sono  facilmente  spiccare  colla  punta  del  coltello.  Fi¬ 
nalmente  ,  più  tardi  il  ganglio  è  trasmutato  in  una 
cisti  a  pareti  infiammate  ,  contenente  di  dentro  por¬ 
zioni  di  tessuto  tubercoloso  galleggianti  in  un  liquido 
purolento.  Nel  tessuto  polmonare  si  osserva  pure  la 
cancrena  delle  parti  tubercolose.  Ho  veduto  porzioni 
di  questo  tessuto  espulse  colio  sputo  ;  e  non  è  guari 
ho  trovato  una  massa  tubercolosa  dei  volume  di 
un  uovo  di  cigno  ,  affatto  isolata  dalle  pareti  della 
caverna  in  cui  capiva. 

Questo  modo  ingegnoso  di  spiegare  l’ espulsione 
dei  tubercoli  moltiplica,  è  dovuta  al  dottore  Becker 
(Essai  sur  les  gungl.  thorac .  ).  Considerata  a  questo 
modo  ,  il  guasto  degli  organi  deve  essere  ben  più 
grande  nei  tubercoli  rnoltiplici,  che  nei  semplici.  L’e- 
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«pulsione  dei  primi  è  susseguita  dall'  ulceramento  e 
dalia  morie  di  una  parte  dei  tessuti;  ai  secondi  non 
succede  che  un  semplice  ulceramento. 

Ecco  un’  altro  fenomeno  che  favorisce  T  espulsione 
dei  tubercoli  moltiplici:  le  masse  tubercolose,  crescendo 
di  volume  ,  si  aggruppano  e  schiacciano  sempre  più 
le  porzioni  di  tessuto  che  le  separava}  le  parti  compresse 
s’ infiammano  e  spesso  si  esulcerano;  f  infiammazione 
si  estende  ai  tubercoli,  il  cui  lavoro  eliminatorio  se¬ 
gue  il  corso  sopra  descritto.  Ilo  osservato  questa 
causa  di  rammollimento  nei  tubercoli  delia  milza  e 
dei  polmoni. 

Questo  lavoro  eliminatorio,  non  potendo  effettuarsi 
senza  infiammazione,  diviene  causa  di  formazione 
di  nuovi  tubercoli}  per  tal  modo  ciò  che  dovrebbe 
guarire,  non  fa  che  aggravare  il  male:  esempio,  fra 
mille  altri,  dell’  insufficienza  della  natura  medicatrice f 
dell'  archeo  di  Vanhelmont.  Questi  nuovi  tubercoli  , 
aggruppati  tutt’ all’ intorno  delle  caverne,  sono  causa 
di  un  nuovo  lavoro  eliminatorio  che  perpetua  cosi  la 
malattia,  e  finisce  per  condurre  l’infermo  alla  tomba. 

La  descrizione  che  ho  dato,  differisce  essenzialmente 
da  quella  di  Laennec.  Quasi  tutti  gli  autori  hanno 
adottato  le  sue  opinioni;  esaminiamole  adunque,  onde 
rettificare  le  ragioni  che  ci  hanno  condotto  ad  ab¬ 
bracciare  un*  opinione  diversa.  La  teoria  di  Laénncc 
s  appoggia  a  due  punti  principali. 

La  trasformazione  delle  granulazioni  in  tubercoli, 
Bayle  aveva  separato  con  ragione  le  granulazioni  dai 
tubercoli;  Chomel  aveva  sostenuto  la  stessa  opinione. 
(  Di  et.  de  Méd.  Art.  granula  tìcn).  Il  dott.  Andrai  si  è 
quejjp  che  ha  fermalo  questo  punto  di  dottrina  in 
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modo  incontrastabile^  le  sue  ricerche  sull* anatomia 
del  polmone,  considerato  ne'  suoi  elementi  ,  lo  con¬ 
dussero  a  risultati  interessanti  in  riseruardo  alle  ma- 
lattie  di  quest’organo  ( Lecons  orales3  1827).  Le  gra¬ 
nulazioni  dei  polmoni  ,  secondo  quest’  autore  ,  sono 
peripneumonie  lobulari  ,  con  ipertrofia  delle  pareti 
vescicolari.  Per  dissipare  le  ingannevoli  apparenze  ri¬ 
sultanti  dal  taglio  dei  tessuti,  abbiasi  1’  avvertenza  di 
isolare  o  notomÌ2zare  i  lobetti }  e  si  vedrà  che  ciò 
che  sembrava  prodotto  novello  ,  non  è  che  un  lo- 
betto  polmonare  modificato  nelle  sue  fisiche  qualità. 
Ho  soventi  verificato  quest’  origine  delle  granulazioni* 
ma  non  è  1’  unica,  a  mio  credere,  ed  eccone  un’  al¬ 
tra  che  venne  forse  più  di  rado  osservata. 

Le  tonache  dei  vasi  de’  polmoni  tubercolosi  sono 
soventi  ingrossate,  bianche,  e  periate,  il  che,  a  mio 
avviso  ,  dipende  da  ipertrofia  della  tonaca  esterna  o 
cellulosa.  Facendo  un  taglio  in  direzione  paralella  ai 
vaso  cosi  alterato,  si  scorge  una  serie  di  corpi  bian¬ 
castri  ,  ovoidi  ,  semitrasparenti  ,  aventi  un  estremità 
rivolta  verso  il  vaso,  da  cui  ricevono  una  ramifica¬ 
zione;  e,  quando  si  separano  dal  restante  del  polmone, 
appajono  disposti  su  questo  vaso  ,  siccome  le  foglie 
sui  rami.  I  corpi  che  ho  descritto  sono  evidentemente 
granulazioni ?*  e,  in  questo  caso,  si  possono  attribuire 
allo  stato  morboso  delle  pareti  dei  vasi  che  si  dira¬ 
mano  attorno  alle  vescichette. 

Qualunque  sia  1’  origine  delle  granulazioni  polmo¬ 
nari  ,  egli  è  chiaro  non  esser  elle  un  tessuto  di 
nuova  formazione ,  ma  piuttosto  una  modificazione 
sofferta  dai  tessuti  degli  organi  nei  quali  si  sviluppa¬ 
no.  Aggiungasi  che  le  granulazioni  degli  altri  organi 


punto  non  somigliano  a  quelle  dei  polmoni  ;  negli  in¬ 
testini,  nascono  per  un’  alterazione  dei  follicoli  muci¬ 
pari.  Sopra  le  membrane  sierose,  egli  pare  siano  ru¬ 
dimenti  di  false  membrane;  nel  tessuto  cellulare,  ras- 
sembrano  a  un  indurimento  cronico  ,  quale  si  vede 
attorno  ai  tubercoli  sotto -mucosi  degli  intestini;  ma, 
in  nessun  caso  ,  la  loro  esistenza  trovasi  necessaria¬ 
mente  legata  a  quella  dei  tubercoli.  Ne’  polmoni 
Louis  non  ha  trovato  che  due  sole  volte  tubercoli 
senza  granulazioni ,  e  cinque  volte  granulazioni  senza 
tubercoli;  esso  pensa  che  questo  fatto  provi  incontra¬ 
stabilmente  il  passaggio  delle  granulazioni  bigie  se¬ 
mitrasparenti  in  materia  tubercolosa  (  p.  4*  )•  se 
d’  altra  parte,  il  tubercolo  si  svolge  sempre  primiti¬ 
vamente  negli  altri  organi,  se,  inoltre,  si  mostra  tal¬ 
volta  nel  polmone  non  preceduto  da  granulazioni, 
come  lo  confessa  lo  stesso  Louis  ,  non  vJ  ha  egli  ra¬ 
gione  di  credere  ,  che  il  formarsi  dei  tubercoli  sia 
affatto  indipendente  dalle  granulazioni?  Quando  la 
materia  tubercolosa  si  sviluppa  in  una  granulazio¬ 
ne,  abbiam  veduto  occupar  ella  indifferentemente  il 
centro,  i  bordi  o  la  superficie.  Questo  fatto  ,  veduto 
da  Chomeìj  Guersentj  Andrai j  e  Rostan ,  mi  sembra 
un  argomento  di  più  contro  1’  opinione  di  Louis.  Le 
granulazioni,  a  guisa  dei  tubercoli,  s’incontrano  più 
spesso  alla  sommità  che  alla  base  del  polmone,  ed  è 
ben  naturale  che  elle  occupino  la  stessa  sede  ,  se  è 
vero,  come  lo  proveremo  in  seguito,  che  1’  infiamma¬ 
zione  sia  una  delle  cause  occasionali  di  queste  mor¬ 
bose  produzioni. 

<2.  Ammollimento  dei  tubercoli.  Bayle  è  il  primo 
autore  che  abbia  descritto  questo  ammollimento  dal 
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centro  alla  circonferenza  :  carattere  distintivo  dei 
tubercoli ,  egli  dice  ,  è  »  il  presentare  una  materia 
interna  ,  dapprima  manifestamente  organizzata  e  so¬ 
lida  ,  la  quale  dopo  aver  perduto  tutta  l’apparenza 
organica  ,  finisce  per  successivamente  ammollirsi  dal- 
1’  interno  all’esterno  ».  (  Jour .  de  mèd.3  par  Corvi - 
sart ,  etc. ,  t.  7  ).  Laennec  ammettendo  che  i  tessuti 
accidentali  abbiano  un’  esistenza  indipendente  dallo 
stato  degli  organi  in  cui  si  formano,  fu  naturalmente 
condotto  ad  ammettere  questa  regolare  trasformazione 
dal  centro  alla  circonferenza,  egualmente  che  un  ammol¬ 
limento  che  segua  esattamente  lo  stesso  cammino.  Si  è 
già  veduto  che  le  granulazioni  non  si  trasmutano  in 
tubercoli.  Quanto  alfammollimento  indipendente  dalle 
parti  circostanti,  non  è  questa  che  una  pura  ipotesi 
non  appoggiata  ai  fatti,  nè  al  raziocinio. 

L’  analogia  c’  insegna  che  il  tubercolo,  essendo  una 
materia  di  secrezione,  non  può  soffrire  altre  modifica¬ 
zioni  fuor  di  quelle  che  gli  possono  venire  impresse 
dai  corpi  esterni.  I  fenomeni  descritti  sotto  il  nome 
di  ammollimento  dei  tubercoli  sono  un  risultato  del 
lavoro  delle  parti  vive,  le  quali  cercano  di  liberarsi  di 
un  corpo  ad  esse  importuno.  Il  tubercolo  esso  stesso 
non  cangia  consistenza*  ma  le  sue  mollecole  vengono 
disciolte  e  le  sue  parti  divise  dal  pus,  che  all’ intorno 
si  separa.  Egli  è  per  mezzo  di  questo  liquido  elimi¬ 
natorio,  che  porzioni  di  tubercoli  sono  staccate  e  por¬ 
tate  al  di  fuori. 

Molti  fenomeni  indussero  in  errore  i  patologhi  su 
fammollimento  centrale;  quando  il  tubercolo  è  stato 
deposto  nei  polmone,  è  giuoco  forza  ne  venga  espulso; 
e  questo  può  solo  operarsi  mediante  un  lavoro  infiam- 


matorio  piti  o  meno  cronico.  Le  parti  decomposte 
s’  infiammano,  si  esulcerano,  e  separano  un  liquidò 
puriforme;  si  forma  dunque  un  vero  ascesso.  Ora  , 
ogni  volta  che  si  forma  un  ascesso  in  un  organo,  le 
parti  più  vicine  s’  infiammano  e  s’  ^spessiscono  ^  cioc¬ 
ché  serve  a  limitarne  la  cavità.  Si  svolge  allora  in¬ 
torno  al  tubercolo  una  peripneumonia  parziale  più  o 
meno  distinta,  secondo  il  periodo  a  cui  la  si  osserva. 
La  quale  peripneumonia  forma  attorno  al  tubercolo 
una  specie  di  cisti,  più  resistente  di  questo  corpo  me¬ 
desimo.  Egli  era  dunque  ben  naturale  di  credere  che 
la  cisti,  e  ciò  che  in  essa  si  contiene,  fossero  di  egual 
natura,  e  soprattutto  che  l’ammollim.ento,  il  quale  co¬ 
mincia  dal  centro,  si  estenda  più  tardi  alla  circonfe¬ 
renza.  Delta  cisti,  cosi  formata,  prende  il  più  soventi 
1’  aspetto  d’  una  granulazione  ,  che  è  pur  soventi  ef¬ 
fetto  del  tubercolo  :  ecco  perchè  la  loro  coincidenza 
sia  si  frequente,  ed  abbiano  quasi  sempre  la  mede¬ 
sima  sede.  —  Altro  fenomeno,  di  più  rara  evenienza, 
e  fin  qui  tenuto  per  ammollimento  centrale ,  è  il 
formarsi  talvolta  dei  tubercoli  tutt’  alP  intorno  di  un 
bronco  ,  per  cui  questo  forma  nel  centro  un  punto 
più  molle  che  alla  circonferenza*  io  pure  mi  sono  po¬ 
tuto  convincere  che  questo  ammollimento  si  doveva  , 
in  effetto,  alla  presenza  di  un  bronco.  Sono  perve¬ 
nuto  a  far  uscire  da  quei  punto  centrale  dell'aria 
e  dei  liquidi,  ed  ho  veduto  altri  bronchi  nei  quali  il 
tubercolo  non  occupava  che  una  parte  della  sua  cir¬ 
conferenza.  Le  descritte  apparenze  son  comuni  ad  am¬ 
bedue  le  specie  di  tubercoli*  la  seconda  si  ammollisce 
talvolta  dal  centro,  il  qual  fenomeno  si  spiega  come 
segue : 
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Si  è  vecìnlo  antecedentemente  che  nel  punto  in  cui 
si  uniscono  due  o  tre  tubercoli  ,  le  parti  venivano 
compresse,  e  che  in  conseguenza  di  questa  compres¬ 
sione  il  loro  tessuto  si  esulcerava  e  separava  un  li¬ 
quido  puriforme.  Praticando  un  taglio  perpendicolare 
nel  centro  della  massa  tubercolosa,  vi  si  trova  un  am¬ 
mollimento  centrale  dovuto  a  cagioni  cognite  e  facili 
ad  apprezzarsi. 

Quando  un  tessuto  è  stato  attaccato  dal  tubercolo, 
la  compressione  esercitata  sui  vasi  e  sui  nervi  riescirà 
più  sensibile  nel  centro  :  le  parti  di  mezzo  saranno 
dunque  mortificate  le  prime  ^  esse  non  possono  venir 
assorbite,  perchè  circondate  da  sostanza  inerte;  altra 
ragione  per  cui  abbiano  ad  essere  eliminate. 

L’ammollimento  centrale  del  tubercolo  moltiplice  è 
ben  lontano  dall’  essere  costante  ^  ho  sovente  osservato 
il  lavoro  eliminatorio  cominciare  alla  circonferenza;  ma 
ognun  vede,  se  egli  s’estenda  più  in  un  senso  che  in 
un  altro  ,  che  un  taglio  perpendicolare  in  questa  di¬ 
rezione,  può  offrire  sembianze  illusorie  di  un  ammol¬ 
limento  centrale.  Io  non  niego  dunque  1’  ammollimento 
centrale,  ma  il  faccio  dipendere  dall7  azione  delle  parti 
vive  e  non  da  un  cangiamento  spontaneo  nel  tuber¬ 
colo  ;  cangiamento  altrettanto  inesplicabile  in  teoria  , 
quanto  poco  provato  nel  fatto.  Del  resto,  1’  opinione 
che  ora  professo  venne  già  con  successo  accarezzata 
da  autori  distinti ,  fra  i  quali  citerò  Andrai  e  Cru- 
veilhier ,  i  quali  dalle  loro  osservazioni  furono  perduti 
a  rigettare  totalmente  i  periodi  di  crudità  e  di  ammol¬ 
limento  nel  senso  ammesso  da  Laennec  e  da’  suoi 
allievi. 

Parte  seconda.  Sede  dei  tubercoli.  —  M’era  pro- 
Annali.  Voi.  LJI.  6 
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posto  (li  quivi  accennare  alcune  idee  sulle  produzioni 
accidentali  ;  ma,  non  potendo  sviluppare  quanto  me¬ 
rita  un  soggetto  tanto  importante  ,  mi  limiterò  a  far 
conoscere  in  ristretto  una  nuova  classificazione  di  que¬ 
ste  produzioni,  i  cui  principi!  serpono  a  chiarire  l’ ar¬ 
gomento  di  cui  intendiamo  trattare  ,  vale  a  dire  ,  la 
sede  dei  tubercoli. 

Chiamo  produzione  accidentale ,  tutti  i  corpi  estra¬ 
nei  allo  ìstato  normale  formatisi  nell *  interno  o  alla 
superficie  dei  nostri  organi. 

Le  produzioni  accidentali  si  dividono  in  due  classi , 
secondo  che  sono  o  non  sono  dotate  di  vita  indivi¬ 
duale.  Ognuna  di  queste  classi  si  divide  in  due  or¬ 
dini;  le  produzioni  interne ,  o  formate  entro  gli  organi 
stessi,  eccettuate  le  mucose  ed  i  condotti  escretori  ; 
e  le  produzioni  esterne,  o  formate  alia  superficie  della 
pelle  e  delle  sue  dipendenze  ,  vale  a  dire  dei  condotti 
rivestiti  di  membrana  mucosa. 

Le  produzioni  accidentali  interne  che  nen  godono 
di  vita  individua  si  suddividono  in  due  ordini,  in 
quelle  che  possono  riferirsi  ad  un  tessuto  normale  (ana¬ 
loghe),  e  in  quelle  che  non  possono  riferirsi  ad  alcun 
tessuto  normale  (eterologhe)  j  queste  ultime  presentano 
due  divisioni  secondarie}  nell’ima  le  modificazioni  del 
tessuto  predominano j  nell’ altra,  le  secrezioni  modifi¬ 
cate  sono  i  fenomeni  più  apparenti;  comprendo  la  me¬ 
lano  si,  i\  pus  ed  il  tubercolo  in  quest’ ultima  divisione. 

Uno  sviamento  della  nutrizione  nell’interno  degli 
organi,  costituisce  il  fenomeno  principale  della  forma¬ 
zione  dei  prodotti  accidentali  interni,  che  non  godono 
di  vita  individuale  ;  la  loro  esistenza  è  legata  ai  fe¬ 
nomeni  dell’  assimilazione.  Non  accade  altrettanto 
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delle  produzioni  accidentali  esterne  ,  le  quali  si  risol¬ 
vono  in  mere  escrezioni  modificate,  siccome  il  mucOj 
r orina,  la  bile :  Y umore  sebaceo ,  ecc. •  la  cui  esi¬ 
stenza  è  legata  ai  fenomeni  della  disassimilazione  o 
smarrimento.  Provengono  esse,  effettivamente,  dai  li¬ 
quidi  ,  i  quali  ,  dopo  di  avere  per  alcun  tempo  fatto 
parte  dell’organizzazione,  devono  esserne  espulsi,  piu 
non  essendo  atti  a  intrattenere  la  nutrizione  degli  or¬ 
gani.  Terminerò  questa  breve  esposizione  delle  mie 
vedute  sulle  produzioni  accidentali  ,  col  dichiarare  le 
leggi  dalle  quali  è  regolata  la  loro  formazione. 

Le  produzioni  che  si  possono  riferire  ad  un  tessuto 
normale  ( anologhe )  si  sviluppano  sotto  l’influenza  di 
due  leggi;  i.°  legge  di  posizione.  Il  tessuto  cellulare 
degli  organi  presenta  delle  modificazioni,  da  cui  ri¬ 
sultano  differenze  numerose  nella  nutrizione;  le  quali 
modificazioni,  da  noi  nella  natura  loro  sconosciute, 
ma  i  cui  risultati  non  si  sottraggono  ai  nostri  sensi , 
derivano  da  una  legge  generale  deli’ organismo  ,  che 
esiste  tanto  pei  tessuti  normali  che  pei  tessuti  acci¬ 
dentali.  Ho  loro  dato  il  nome  di  legge  di  posizione  , 
perchè  la  posizione  è  la  circostanza  che  piò  c’  inte¬ 
ressa,  ed  il  solo  fenomeno  sensibile  ai  nostri  sensi  } 
egli  è  in  forza  di  questa  legge  che  una  soluzione  di 
continuo  vien  supplita  da  un  tessuto  osseo,  sieroso  o 
mucoso  ,  secondo  che  la  parte  lesa  spetta  all’  uno  o 
all'altro  di  questi  tessuti.  Si  è  in  forza  di  questa  legge 
medesima  che  il  tessuto  cellulare  del  mesenterio  si 
assimila  della  grascia;  il  tessuto  muscolare  della  fibri¬ 
na  ,  il  cutaneo  delia  gelatina  ,  quando  una  soluzione 
di  continuo  o  tutt’  altra  cagione  ha  dato  origine  a  una 
produzione  accidentale. 
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2.°  Legge  di  trasformazione  embriogenica.  Gii  organi 
dell’embrione  devono  passare  per  un  certo  numero 
di  trasmutazioni  pria  di  arrivare  allo  stato  di  loro 
perfezione.  Importante  è  lo  studio  di  questo  fenome¬ 
no}  in  effetto  ,  se  un  tessuto  tende  costantemente  a 
passare  ad  un  altro  stato  ,  egli  è  solo  perchè  ritiene 
una  struttura  analoga  a  quella  di  alcuno  degli  stati 
transitori  che  si  notano  nell’ embrione.  Egli  è  in  virtù 
di  questa  legge  che  il  tessuto  fibroso  passa  allo  staio 
cartilagineo  ,  e  la  cartilagine  allo  stato  osseo.  La  co¬ 
noscenza  delle  trasformazioni  embriogeniche  ci  per¬ 
mette  dunque  di  predire  i  cangiamenti  subiti  dai  tes¬ 
suti  nello  stato  patologico. 

La  formazione  dei  prodotti  accidentali  non  liferi¬ 
bili  a  verun  tessuto  normale  ( eterologhi )  a  due  leggi 
egualmente  soggiace:  i.°  Legge  di  riproduzione.  Con 
questo  nome  ,  ho  voluto  esprimere  una  tendenza  co¬ 
stante  a  riprodursi  in  tutte  le  parti  del  corpo  ,  tanto 
simultaneamente  ,  quanto  successivamente.  Il  cancro  , 
il  tubercolo  e  la  melanosi  offrono  quasi  sempre  ap¬ 
plicazioni  di  questa  legge  ;  la  storia  delle  altre  pro¬ 
duzioni  eterologhe  prova  pure  che  la  riproduzione  è 
una  legge  generale  della  loro  formazione. 

2.0  Legge  di  specialità.  Cosi  chiamo  quella  disposi¬ 
zione  generale  dell’ organismo  a  formare  tale  prodotto, 
piuttosto  che  tal’  altro.  Egli  è  in  favor  di  questa  legge 
che  sotto  l’ influenza  delle  stesse  cause  occasionali , 
veggiamo  formarsi  quando  il  cancro,  quando  il  tuber¬ 
colo.  Questa  legge  di  specialità  (che  si  risolve  nella 
predisposizione)  vuol’ essere  studiata,  ad  oggetto  di 
prevenire  delle  alterazioni  ,  le  quali  ,  una  volta  (or¬ 
mate  ,  traggono  a  morte  inevitabile. 
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Laennec  considerava  qual  carattere  distintivo  delle 
produzioni  eterologhe  il  loro  passaggio  allo  stato  di 
ammollimento  dopo  un  periodo  di  crudezza;  noi  ab¬ 
biamo  esaminato  quest’  opinione  in  quanto  risguarda 
ai  tubercoli  ;  la  storia  particolare  di  ciascuna  produ¬ 
zione  eterologa  ci  proverebbe  non  aver  ella  fonda¬ 
mento  più  sicuro  negli  altri  casi. 

L’origine  delle  produzioni  accidentali  ha  occupalo 
grandemente  i  patologi.  Dupuytren  e  Cruveilhier  le 
tengono  come  trasformazioni  di  tessuti;  Hunterj  Aber- 
nethyj  Laennec  e  Béclard  le  riguardano  come  tessuti 
formati  intieramente  di  nuovo  ,  che  godono  di  una 
vita  indipendente  dall’organo  sul  quale  nascono,  e  de¬ 
vono  correre  certe  invariabili  modificazioni.  Il  modo 
col  quale  io  ho  considerato  queste  produzioni,  dimo¬ 
stra  che  sono  o  secrezioni  inerii  j  o  trasmutamenti  di 
tessuti  normali.  Le  mie  idee  s’accordano  dunque  per¬ 
fettamente  con  quelle  di  Dupuytren  e  Cruveilhier ,  i 
quali  comprendono  le  due  produzioni  accidentali,  ana¬ 
loghe  ed  eterologhe,  sotto  i  due  vocaboli,  di  trasfor¬ 
mazioni  e  degenerazioni:  v’aggiungo  secrezioni ,  atte¬ 
soché  la  seconda  divisione  delle  produzioni  eterologhe 
nei  due  vocaboli  antecedenti  non  potrebbe  essere 
compresa. 

Scopo  delle  mie  ricerche  è  stato  di  riunire  la  sto¬ 
ria  delle  produzioni  accidentali  alle  leggi  generali  del¬ 
l’organismo,  di  far  vedere  che  non  differiscono  dai 
tessuti  normali  che  per  circostanze  facili  a  rilevarsi  } 
che  la  loro  formazione  era  sommessa  alle  stesse  leggi, 
e  che  i  cangiamenti  cui  soggiaciono ,  ben  lungi  dal 
aver  sede  in  se  stessi,  dipendevano  dai  fenomeni  della 
vita  generale.  Est  in  imitate  natura. 
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Tutte  le  idee  da  me  rapidamente  sviluppate  hanno 
diggià  ricevuto,  o  riceveranno  la  loro  applicazione 
nella  storia  dei  tubercoli;  esse  mi  scortarono  nell’esa¬ 
me  delle  diverse  opinioni  spacciate  su  di  questo  sub- 
bietto.  Ho  voluto  far  conoscere  i  risultati  di  queste 
ricerche  ,  onde  apparisca  che  le  mie  idee  sui  tuber¬ 
coli  ,  essendo  desunte  dall’  esame  dell’  insieme  delle 
produzioni  accidentali,  meritano  forse  un  grado  mag¬ 
giore  di  confidenza,  di  quello  che  se  le  avessi  appog¬ 
giate  a  qualche  fatto  isolato. 

Ma  torniamo  all’argomento  della  sede  dei  tuber¬ 
coli.  Bayle  y  Baìllie  e  Blainville  tengono  il  tessuto  cel¬ 
lulare,  che  unisce  fra  loro  le  diverse  parti  degli  or¬ 
gani,  come  sede  esclusiva  dei  tubercoli.  Laennec  e 
Andrai  credono  soltanto  probabile  che  i  tubercoli  si 
possano  svolgere  alla  superficie  delle  mucose,  mentre 
agli  occhi  di  Cruveilhier  questo  fatto  sembra  dimostrato. 

Laennec  e  Cruveilhier  riguardano  la  forma  rotonda 
dei  tubercoli  qual  prova  che  questi  corpi  si  svolgano 
nelle  cellule  polmonaii;  ma  siccome  i  tubercoli  hanno 
pure  questa  forma  in  tutti  gli  altri  organi ,  vuol  ra¬ 
gione  si  ricórra  ad  un’altra  spiegazione.  Noi  l’abbiamo 
trovata  in  una  legge  fisica,  in  virtù  della  quale  una 
cavità  estendibile  ,  e  per  conseguenza  la  materia  in 
essa  contenuta,  prende  una  forma  rotonda,  quando  la 
resistenza  sia  eguale  da  ogni  lato. 

Cruveilhier  e  Andrai ,  avendo  trovato  in  un  bronco 
il  tubercolo  a  nudo  ,  conchiusero  che  poteva  essersi 
colà  formato  *  però  nei  casi  ricordati  da  questi  au¬ 
tori,  la  mucosa  era  ulcerata,  e  il  tubercolo  sembrava 
colà  soltanto  comunicare  coi  bronchi  ove  esisteva 
1  ulceramento.  Le  parole  istesse  di  questi  autori  ce 
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ne  faiitio  accolli.  Andrai  dice:  «  numerose  ulceri  %  tu- 
vauo  disseminate  sulla  mucosa.  »  [Clinic/ ne  méd.  t.  3 
p.  14.)  Cniveilhier:  «  accanto  di  certa  qual  foggia  di 
resta,  alla  biforcazione  dei  bronchi ,  appaiavano  idee- 
razioni  circolari  o  elittichej  ripiene  di  materia  tuber¬ 
colosa,  le  quali  si  moltiplicavano  a  misura  che  s’av¬ 
vicinano  alle  parti  tubercolose  del  polmone.  «  [Méd. 
pract .  p.  173.)  Ognun  vede  quanto  siano  insufficienti 
questi  fatti  per  cavare  una  conclusione  a  favore  della 
presenza  dei  tubercoli  alla  superficie  delle  mucose. 

I  fatti  che  ,  secondo  me  ,  dimostrano  non  formarsi 
tubercoli  sulle  mucose  intatte,  sono  i  seguenti:  I  bron¬ 
chi  ,  come  insegna  Cruveilhier ,  sono  spesso  sede  di 
ulcerazioni:  ha  egli  potuto  esaminarle  con  diligenza 
sovra  polmoni  di  vacca  ,  ove  hanno  dimensioni  con¬ 
siderabili.  Ma  nell’uomo,  giusta  Louis  ( p .  4^)  le  ul¬ 
cere  della  trachea,  sono  già  si  piccole  e  sì  poco  ap¬ 
parenti  (a  cagione  dell’appianamento  dei  loro  bordi  e 
del  loro  color  roseo  )  che  sfuggono  facilmente  all’os- 
servazione.  Non  è  egli  dunque  probabile  che  i  bron¬ 
chi  sui  quali  si  è  creduto  di  veder  tubercoli  ,  non. 
siano  stati  esaminati  colla  necessaria  attenzione  per 
giudicare  di  un  fatto  sì  delicato?  Louis ,  altronde,  la 
cui  esattezza,  come  osservatore ,  non  può  invocarsi  in 
dubbio,  ha  neppur  notato  un  caso  di  tubercoli  con¬ 
tenuti  nei  bronchi.  Le  sue  osservazioni  vennero  isti¬ 
tuite  sopra  centoventitrè  tisici ,  dal  che  si  può  con¬ 
chiudere,  che  se  questo  fatto  esiste  ,  egli  è  un  fatto 
più  che  mai  rarissimo.  A  sostegno  dell’  opinione  che 
mantengo,  viene  ancora  la  seguente  considerazione  : 

Se  la  secrezione  dei  tubercoli  si  compie  nei  bron¬ 
chi,  per  qual  ragione  all'epoca  della  loro  formazione 


88 

non  iscorgesi  alcuna  secrezione  negli  sputi  paragonabile 
alla  marcia  ,  e  questi  sono  anzi  mucosi  e  trasparenti? 
Egli  è  evidente ,  che  all’  epoca  in  cui  i  tubercoli 
sono  più  liquidi  (  Cruveilhier  ammette  che  cominciano 
dall’  essere  liquidi  e  si  solidificano  in  seguito)  saranno 
più  facilmente  espettorati  ;  aumentando  in  appresso 
di  volume,  devono  irritare  maggiormente  la  mucosa, 
ed  aumentare  la  secrezione  del  muco  che  favorisce  la 
loro  espulsione.  Ma,  ammettendo  che  i  tubercoli  siano 
deposti  fra  le  maglie  del  tessuto  cellulare,  che  fra  loro 
riunisce  le  diverse  parti  degli  organi  ,  si  comprende 
non  poter  essi  venire  espettorati  prima  delP  ulcera¬ 
mento  della  parete  che  li  divide  dal  bronchio.  Forse 
le  striscie  sanguigne  che  si  incontra  negli  sputi  dei 
tisici,  provengono  da  questa  causa.  Forse  si  può  spie¬ 
gare  in  questo  modo  la  frequenza  dell’  emottisia  in 
codesta  infermità. 

Cruveilhier ,  avendo  prodotto  artificialmente  dei  tu¬ 
bercoli  nei  polmoni  col  mezzo  del  mercurio  iniettato 
nei  bronchi,  ne  tirò  la  conseguenza,  che,  siccome  il 
mercurio  era  stato  introdotto  nelle  vie  aeree  ,  i  tu¬ 
bercoli  quivi  pure  dovevano  essersi  formati.  Ma  qual 
prova  avanza  Cruveilhier  a  favore  della  sua  opinione? 
Non  è  egli  più  ragionevole  di  attribuire  la  formazione 
dei  tubercoli  nei  tessuti  sotto-mucosi  all’irritazione  in¬ 
dotta  sulla  mucosa  stessa;  irritazione  che  assai  facil¬ 
mente  si  diffonde  ai  sottoposti  tessuti  ,  se  ne  giudi¬ 
chiamo  dalle  numerose  loro  alterazioni  patologiche? 

La  presenza  dei  tubercoli  sulle  mucose  intatte,  non 
è  dunque  provata  da  verun  fatto  positivo.  Fino  a 
che  più  esatte  ricerche  chiariscano  questa  importante 
questione,  noi  riterremo  esser  probabilissimo  che  non 
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esistano  tubercoli  alla  superfìcie  libera  delle  mem¬ 
brane  mucose.  Può  darsi  che  i  vasi  sanguigni  e  lin¬ 
fatici  contengano  dei  tubercoli}  ma  questo  caso  esser 
deve  rarissimo,  giudicandone  dai  fatti  seguenti: 

Quando  il  tubercolo  ha  seggio  attorno  ad  un  vaso 
linfatico,  vi  è  deposto  nella  sua  tonaca  cellulare  ,  e 
forma  un  cordone  che  sembra  contenuto  nel  vaso 
medesimo.  Ilo  notomizzato,  sono  dieciotto  mesi ,  cou 
Andrai ,  un  cordone  tubercoloso  del  testicolo;  la  pro¬ 
duzione  morbosa  circuiva  esattamente  il  canale  defe¬ 
rente,  e  ne  seguiva  tutte  le  sinuosità.  Pensammo  un 
istante  ch’ella  si  trovasse  altresi  internamente  ;  ma, 
aperto  il  canale  deferente,  osservammo  che  i  tuber¬ 
coli  occupavano  tutta  la  circonferenza  del  canale  ,  e 
non  P  interno. 

Schrceter  V an-der-Klock  pervenne  ad  iniettare  dei 
gangli  linfatici  tubercolosi,  quasi  con  altrettanta  faci¬ 
lità  che  se  fossero  stati  sani;  ciò  prova  che  in  questi 
organi,  i  tubercoli  non  esistevano  entro  dei  vasi. 
Questo  fatto  è  consegnato  nella  tesi  di  Becker  ,  al 
quale  Schrceter  V an-der-Klock  ha  mostrato  le  sue 
preparazioni  che  si  conservano  nel  Museo  d’Amsterdam % 
Bisogna  dunque  assicurarsi  ,  ne7  casi  in  cui  si  crede 
vedere  i  tubercoli  nell’interno  dei  vasi  linfatici  i°  se 
le  pareti  dei  vasi  non  siano  punto  ulcerate  o  distrutte; 
2°  se  il  tubercolo  non  vi  sia  stato  trasportato  colle  ma¬ 
terie  assorbite;  3°  se  non  esista  materia  tubercolosa 
al  di  fuori  del  vaso  linfatico. 

Quanto  alla  presenza  dei  tubercoli  nei  vasi  sangui¬ 
gni,  io  la  ritengo  ancor  più  rara  che  nei  vasi  linfa¬ 
tici.  11  solo  fatto  che  paja  favorire  codesta  opinione  , 
si  è  che  i  tubercoli  della  milza  sembrano  stanziare 
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nell’interno  delle  cellule  di  quest’organo,  e  xdie  que-* 
ste  cellule  sono  in  comunicazione  diretta  coi  vasi  san¬ 
guigni.  Confesso  che  P  esame  diligente  di  questi  tu¬ 
bercoli  m’ha  lasciato  indeciso  sulla  loro  sede,  e  quan¬ 
tunque  sia  assai  probabile  eh’  essi  esistano  nelle  cel¬ 
lule,  non  oserei  su  di  codesta  quistione  aflermativa- 
mente  conchiudere. 

L’  esistenza  dei  tubercoli  nei  follicoli  mucipari  è 
soggetta  alle  stesse  obbiezioni  ,  cui  sono  esposte  le 
cellette  polmonari.  Louis  non  ha  mai  osservato  il 
muco  trasformarsi  in  tubercolo }  ha  veduto  sempre 
quest’ultimo  formarsi  al  disotto  della  mucosa  (p.  83.) 
La  grande  vascolosità  delle  parti  che  circondano  il 
follicolo  ci  fa  supporre  ,  che  nei  casi  in  cui  si  crede 
d’aver  ravvisato  il  tubercolo  entro  di  esso  ,  esisteva 
alla  sua  superficie ,  la  quale  essendo  dotata  di  gran¬ 
de  vitalità  ,  è  sede  di  numerose  alterazioni  patologi¬ 
che  ,  nel  cui  numero  il  tubercolo  deve  incontrarsi 
soventi. 

Da  ciò  che  si  è  detto  possiam  dunque  conchiudere  : 
i°  che  la  sede  più  frequente  dei  tubercoli  è  il  tes¬ 
suto  cellulare  }  i°  che  rarissime  volle  se  ne  trovarono 
nei  vasi  linfatici}  3°  che  la  loro  esistenza  nei  vasi 
sanguigni  è  assai  dubbiosa;  4°  infine,  che  la  presenza 

dei  tubercoli  sulle  mucose  intatte  è  lontana  d’ esser 
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provata. 

Parte  terza.  —  Cagioni  dei  tubercoli.  —  i.°  Cause 
predisponenti.  —  Si  conviene  oggidì  nell’ ammettere  la 
necessità  di  una  predisposizione  alla  genesi  dei  tuber¬ 
coli.  Quest7  opinione  è  fondata  sopra  gran  numero  di 
fatti  incontrastabili,  i  quali  tutti  concorrono  allo  stesso 
risultato;  cioè,  che  l’ influenza  delle  cause  occasionali 
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é  nulla,  mancando  la  predisposizione.  Non  conosciamo, 
é  vero,  la  natura  intima  di  questa  predisposizione,  la 
cui  esistenza  ci  è  rivelata  da  alcune  circostanze  che  si 
possono  riguardare  quali  cause  predisponenti •  1’  arte 

può  efficacemente  combatterla  ;  ma  i  tubercoli,  tosto 
formati  ,  esercitano  sulla  salute  un  impero  che  non 
si  può  quasi  frenare ^  importa  dunque  studiare  le 
cause  predisponenti  ,  ed  eccone  ,  a  mio  credere  ,  le 
principali. 

i.°  V  eredità.  Quantunque  il  Louis  non  abbia  os¬ 
servato  che  il  decimo  de’  suoi  infermi  nati  da  parenti 
tubercolosi  (  Op.  cit.  p.  534  ) ,  l’ influenza  ereditaria 

nella  produzione  dei  tubercoli  non  si  mette  più  in  dub- 
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bio.  Potrei  chiamare  ad  appoggio  di  quest’  opinione 
le  numerose  osservazioni  da  me  istituite  in  Jscozia  ed 
in  Irlanda,  ove  la  tisichezza  fa  tante  stragi.  Potrei  citare 
1’  esempio  di  sette  fratelli  estinti  nelF  età  più  florida 
dalia  stessa  malattia,  dalla  quale  soccombette  la  pro¬ 
pria  madre  :  P  ultimo  figlio  toccava  appena  1’  anno 
decimonono  quando  feci  la  di  lui  conoscenza,  e  già 
la  tosse  ,  P  oppressione  ed  i  notturni  sudori  annun¬ 
ciavano  vicina  P  epoca  fatale.  I  fatti  citati  da  Dupuy 
provano  che  P  eredità  esercita  eguale  influenza  negli 
animali  e  nell’  uomo.  Vedremo  tra  poco  che  il  tem¬ 
peramento  influisce  sulla  genesi  dei  tubercoli  ;  e 
poiché  il  temperamento  si  trasmette  per  mezzo  della 
generazione,  non  deve  sorprendere  che  altrettanto  suc¬ 
ceda  dei  tubercoli.  Si  è  tentato  di  spiegare  il  modo 
con  cui  sì  ereditano.  Bricheteau  e  la  signora  Boivin  , 
hanno  creduto  che  l’esistenza  di  tubercoli  nelPovicino 
fecondato,  poteva  favorire  lo  sviluppo  di  simili  corpi 
negli  organi  del  feto.  La  quale  spiegazione,  affatto  ma- 
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teriale,  é  poco  soddisfacente;  sembrami  che  l’esistenza 
potenziala  ( dinamica?)  dei  tubercoli  supponga  un’al¬ 
tra  cagione,  poiché  prima  della  nascita  sono  rarissimi. 
Breschet  e  V elpeau  li  cercarono  invano ,  e  TV  est  ed 
Or/ila  non  li  rinvennero  che  in  pochissimi  casi.  L’in¬ 
fluenza  ereditaria  sovra  i  tubercoli  non  si  manifesta 
in  tutti  gli  individui  ;  genitori  tubercolosi  non  sempre 
trasmettono  ai  propri  figli  il  germe  di  questo  male , 
e  tubercolosi  si  osservano  i  cui  parenti  perirono  d’al¬ 
tro  male. 

2.0  Il  temperamento.  Si  è  considerato  in  ogni  tempo 
il  temperamento  linfatico  siccome  1’  appannaggio  dei 
tubercolosi  ;  penso,  con  molti  autori ,  che  pure  vi  pre¬ 
disponga  il  temperamento  sanguigno-nervoso  ,  sebbene 
in  minor  grado. 

Gli  individui  di  temperamento  linfatico  hanno,  in 
generale ,  capelli  biondi ,  occhi  cerulei ,  pelle  bianca 
e  fina  ,  labbra  grosse  ,  articolazioni  voluminose  ,  car¬ 
ni  molli  e  pastose.  11  temperamento  sanguigno  -  ner¬ 
voso  è  caratterizzato  da  esuberanza  di  forza  circolato¬ 
ria  ,  da  grande  suscettibilità  nervosa  ,  da  gote  rosse  , 
collo  lungo  ,  pelle  fina  e  bianca ,  occhi  e  capelli  neri 
o  castani.  In  Inghilterra  si  è  da  pezza  osservato  che 
gl’  individui  a  capelli  scuri  meno  soggiacciono  alla  tisi 
polmonare  :  il  loro  numero  non  tocca  il  ventesimo  del 
numero  totale  dei  tisici.  La  sig.  Boivin  ,  sopra  372 
donne  affette  da  cancro  ,  e  da  tubercoli  non  ne  ha 
trovato  che  3o  con  occhi  neri  ;  27 5  aveano  occhi  bion¬ 
di  ^  67  capelli  bruni  o  castani,  ma,  come  le  bionde, 
occhi  cerulei.  Tutte  queste  donne  avevano  la  sclero¬ 
tica  di  color  azzurro  turchino.  Ilo  rimarcalo  questo 
sintomo  di  predisposizione  ai  tubercoli  ,  indicalo  da 
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molti  autori ,  in  gran  numero  di  tisici  ,  ma,  siccome 
osservasi  anche  in  persone  non  tubercolose,  non  credo 
accordargli  grande  importanza. 

Le  circostanze  seguenti  favoriscono  il  temperamento 
linfatico,  e,  per  conseguenza,  i  tubercoli,  che  ne  sono 
la  conseguenza. 

A.  L3  abitare  in  paesi  freddi  ed  umidi.  Il  tempera¬ 
mento  linfatico,  comune  ad  intere  popolazioni,  è  en¬ 
demico,  in  qualche  modo,  in  Inghilterra,  e  special- 
mente  in  Olanda,  ove  i  tubercoli  menano  grandissimo 
esterminio.  In  Francia  non  perisce  di  tisichezza  che  un 
individuo  sopra  25 o,  mentrechè  in  Inghilterra  ne  muore 
uno  sopra  ioo:,  ciocche  somma  a  5o,ooo  ogni  anno. 
Eguale  risultato  si  ottiene  confrontando  la  proporzione 
dei  tisici  a  Parigi  ed  a  Filadelfia;  nella  prima  di  que¬ 
ste  città  ,  formano  un  nono  dei  morti  ;  nell’  ultima 
un  sesto  ;  vale  a  dire  il  numero  è  maggiore  nel  paese 
più  freddo  e  più  umido. 

B.  L’  abitare  in  luoghi  mal  sani.  Le  malattie  scro¬ 
folose  delle  grandi  città  quasi  tutte  provengono  da 
questa  causa  ;  si  osservano  specialmente  nei  quartieri 
sudici  ,  umidi ,  poco  ventilati ,  nei  quali  numerose 
famiglie  trovatisi  esposte  a  tutte  le  privazioni.  Tutte 
queste  cagioni  concorrono  a  sviluppare  se  non  a  pro¬ 
durre  il  temperamento  linfatico.  Egli  sembra  che  i  pa¬ 
scoli  umidi  ed  ombreggiati  abbiano  la  stessa  influenza 
sui  cavalli  ;  Dupuy  ha  notato  che  i  cavalli  allevati  in 
detti  luoghi  soggiacciono  facilmente  al  moccio  ,  o  af¬ 
fezione  tubercolosa. 

3.°  L3  età.  L’  infanzia  è  più  soggetta  ai  tubercoli 
dell’età  adulta  ,  e  questa  più  della  veccliiaja.  Di  rado 
si  notomizza  un  ragazzo  senza  trovare  qualche  tuber- 
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colo.  Guersenl  asserisce  di  averne  trovato  nei  due 
terzi  delle  persone.  Dalie  mie  osservazioni  raccolte  nel¬ 
l’ospedale  dei  bambini,  ho  argomento  di  credere,  che 
questa  proporzione,  lungi  dall’essere  esagerata,  sia 
forse  ancora  al  di  sotto  del  vero. 

Secondo  le  tavole  statistiche  della  città  di  Parigi  , 
Y  età ,  rispetto  alla  maggior  frequenza  della  tisi¬ 
chezza,  si  è  comportata,  sopra  g,54^  morti  di  que¬ 
sto  male,  come  segue:  tra  20  e  3o^  tra  3o  e  4°^ 
io  e  20  ;  4°  e  5o  }  5o  e  60  ;  o  e  io;  60  e  70-  70 
e  80;  80  e  90;  90  e  100.  Si  potrebbe  credere,  dopo 
questo  risultato,  che,  siccome  l’età  tra  o  e  io  occupa  il 
sesto  grado  di  frequenza,  i  bambini  soggiacciano  meno 
degli  adulti  ai  tubercoli  •  ma  riflettendo  che,  in  que¬ 
sta  tavola  non  sono  compresi  i  tubercoli  bronchiali  e 
&e\Y  encefalo,  nè  le  malattie  tubercolose  delle  ossa,  an¬ 
zi  neppure  la  tabe  mesenterica,  e  elle  l’affezione  non 
si  qualifica  per  tisichezza  quando  un  male  più  appa¬ 
rente  toglie  di  mezzo  gl’infermi:  rissovenendoci  inol¬ 
tre  ,  della  poca  diligenza  con  cui  questi  documenti 
vengono  raccolti  negli  spedali,  si  vedrà  che  questi  ri¬ 
sultati  non  distruggono  1’  opinione  già  emessa;  vale 
a  dire  ,  che  l’ infaiìzia  e  V  epoca  della  vita  piu  sog¬ 
getta  ai  tubercoli. 

Certi  periodi  nuilameno  della  vita  sembrano  favo¬ 
rire  lo  sviluppo  dei  tubercoli.  Ippocrate  li  riteneva  più 
frequenti  tra  18  e  35  anni.  Portai  e  Reid  stabili¬ 
scono  come  epoca  critica  pei  tubercoli  Y  età  dai  i5 
ai  35  anni.  Desormaux ,  vide  due  dame  ,  le  quali , 
minacciate  dalla  tisichezza  verso  l’epoca  della  prima 
mestruazione  ,  vennero  liberate  dai  sintomi  gravi  che 
soffrivano  quando  i  tributi  fluirono  regolarmente.  Per- 


venute  alla  epoca  critica,  furono  esse  assalite,  senza 
causa  apparente,  dalla  tisi  a,  che  le  strascinò  al  sepol¬ 
cro.  Riassumendo^  io  penso  che  l’epoca  della  puber¬ 
tà  ,  il  passaggio  dall’  adolescenza  all’  età  adulta  (  da 
i8  a  20  per  le  donne,  da  20  a  2 5  per  gli  uomini),  e 
l’età  critica  nelle  donne  ,  siano  ,  dopo  1’  infanzia  ,  le 
epoche  del  maggior  pericolo  per  gl’  individui  minac¬ 
ciati  dai  tubercoli. 

4-°  li  sesso.  Le  donne  soggiacciono  ai  tubercoli  piti 
degli  uomini.  Sopì  ■a  9,142  tisici,  si  contano  5,582  (3/5) 
donne,  e  3,960  (2p)  uomini;  vale  a  dire,  il  nu¬ 
mero  delle  donne  è  maggiore  di  un  quinto.  Questo 
risultato  è  importante  ,  perchè  ricavato  da  un  nu¬ 
mero  abbastanza  grande  per  contrabbilanciare  tutte 
le  cause  d’errore.  Parleremo  in  seguito  delle  cagioni 
probabili  di  questo  fatto. 

5.°  Alterazioni  dei  fluidi.  Le  alterazioni  dei  fluidi 
sono  riferibili  a  due  classi  ,  addizione  e  sottrazione. 
Ora  predominano  certi  principii  ,  ora  alla  massa  dei 
fluidi  s’  aggiungono  principii  nuovi.  Queste  alterazioni 
forse  non  contribuiscono  a  predisporre  ai  tubercoli 
che  modificando  i  solidi  ;  e  sembrano  dipendere  da 
due  circostanze 

A.  Alimento  deficiente.  La  cattiva  nutrizione  altera 
soventi  la  costituzione  al  punto  di  svolgere  il  tempe¬ 
ramento  linfatico,  quindi  la  disposizione  ai  tubercoli. 

B.  Alimento  nocivo.  Intendo  indicare  1’  introdu¬ 
zione  di  principii  nocivi  ,  sia  cogli  alimenti  ,  sia  col- 
fi  aria  che  respiriamo.  Perciò  i  chimici  ;  gl’  imbianca¬ 
tori  che  si  servono  di  Zolfo  ,  i  doratori,  i  vasai,  gl’in¬ 
cisori ,  i  pittori  di  majolica,  i  preparatori  della  cana¬ 
pa  ,  i  conciatori  di  pelli  ,  i  vota  cessi  ,  vanno  molto 


soggetti  alle  affezioni  tubercolose.  Ora  ,  egli  è  chiaro 
che  quest’  effetto  ,  dipende  non  solo  dall’azione  irri¬ 
tante  delle  emanazioni  in  mezzo  alle  quali  respirano , 
ma  ancora  dalla  loro  nociva  azione  sull’ organismo 
quando  sono  introdotte  nel  sistema  circolatorio. 

2.0  Cause  occasionali.  —  Sono  ass-ai  numerose  ,  e 
vogliono  essere  studiate  con  diligenza,  a  motivo  delle 
insorte  controversie. 

i.°  Congestioni  sanguigne.  Ve  n'ha  di  due  specie, 
attive  e  passive ;  questi  due  stati,  ben  distinti  nei  loro 
estremi  ,  lo  sono  poco  nel  loro  mezzo. 

A.  Congestioni  attive.  Qualche  autore  ha  negato 
l’ influenza  dell’  infiammazione  ,  anche  come  causa 
occasionale ,  nel  produrre  i  tubercoli.  Prima  di  far 
conoscere  le  prove  cavate  dai  fatti  e  dall’analogia  che 
stabiliscono  quest’influenza  in  modo  indubitabile,  esa¬ 
miniamone  le  obbiezioni. 

Laennec  ,  passando  in  rivista  la  peripneumonia ,  il 
catarro  e  la  pleurisia,  cerca  di  stabilire  che  il  tuber¬ 
colo  non  può  essere  il  termine  di  veruna  di  queste 
infermità,  non  potendosi  anatomicamente  dimostrare  il 
passaggio  di  una  di  queste  affezioni  nell’altra.  Il  gra¬ 
do  d’ influenza  che  io  assegno  airinfìammazione,  basta 
per  rispondere  a  quest’  obbiezione.  Se  la  peripneu¬ 
monia  ,  il  catarro  ,  i  tubercoli  non  sono  che  altret¬ 
tanti  gradi  della  medesima  affezione  ;  se,  in  altri  ter¬ 
mini  ,  l’ infiammazione!,  indipendentemente  da  ogni 
predisposizione  ,  può  dar  origine  ai  tubercoli ,  egli  è 
necessario  ,  in  fatti,  di  dimostrare  il  passaggio  di  una 
di  queste  affezioni  nell’altra:  ma  se,  come  noi  cre¬ 
diamo,  finfiammazione  non  è  che  una  causa  occasio- 
nalej  può  avervi  la  peripneumonia  o  il  catarro,  senza 
tubercoli. 
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Laennec,  Bayle  ,  Louis  c  Ro stari  ,  credono  che  la 
pcrìpneumonìa  acuta  giammai  sia  cagione  di  tuberco¬ 
li:  io  sono  di  diversa  parere  ,  e  mi  fondo  su  quanto 
hanno  osservato  Allison  e  Andrai.  Il  primo  ha  so¬ 
venti  veduto  porzioni  di  polmone  epatizzato  contenere 
tubercoli  ,  mentre  ne  erano  esenti  le  parti  non  epa-, 
tizzate  (i).  Andrai  ha  incontrato  tubercoli  nei  lobelli 
epatizzati  ,  ed  altre  porzioni  egualmente  opalizzate  , 
ma  senza  tubercoli  ;  locchè  prova  che  V  infiammazione 
non  era  stata  prodotta  dai  tubercoli,  ma  che  questi  in¬ 
vece  ne  erano  semplicemente  V  effetto.  Ilo  avuto  oc¬ 
casione  di  verificare  soventi  le  osservazioni  dei  citati 
autori  ;  potrei  aggiungere  un  fatto  dello  stesso  gene¬ 
re  ,  osservato  recentemente  allJ  ospedale  dei  bambini, 
alla  presenza  del  sig.  Couture  ,  medico  di  quello  sta¬ 
bilimento  ;  il  qual  fatto  ,  esattamente  eguale  a  quello 
descritto  da  Andrai ,  conferma  questo  stesso  fatto  nel 
modo  più  evidente. 

Louis  riproduce  1’  obbiezione  di  Bayle ,  vale  a  di¬ 
re,  che  i  tubercoli  sviluppandosi  alla  sommità  ,  e  la 
pneumonia  alla  base  dei  polmoni ,  non  pilo  avervi 
fra  queste  due  affezioni  rapporto  veruno  di  casualità* 
Ma  i  fatti  sui  quali  si  fonda  il  Louis  non  mi  sembrano 
abbastanza  numerosi.  Chomel  sopra  casi  di  pneiw 
monia,  ne  ha  trovati  i3  alla  sommità  ed  11  alla  ha- 
se.  E  dunque  necessario,  onde  evitare  ogni  occasione 
di  errore  ,  d’  esaminare  in  molti  spedali  qualche  cen¬ 
tinaio  di  casi,  e  soprattutto  di  esaminarne  di  età  di- 


(i)  V.  Annali ,  voi.  XLTX ,  pag.  53o. 
Annali.  Voi .  LII. 
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verse:  sino  a  che  non  si  abbiano  queste  osservazioni, 
egli  pare  più  prudeute  consiglio  il  non  \alersi  di  un’ob- 
biezione  che  posa  su  di  un  fatto  tanto  incerto.  Ho 
veduto  ,  nei  bambini ,  i  tre  lobi  indifferentemente  at¬ 
taccati  dalla  pneurnonite  e  dai  tubercoli. 

La  tisichezza  offende  quasi  costantemente  ambedue 
i  polmoni ,  quandoché  la  pneumonia  ne  attacca  un 
solo  :  questo  fatto  fornisce  al  Louis  una  nuova  ob¬ 
biezione.  Ma  se  considerasi  i  tubercoli  esistere,  d’  or¬ 
dinario,  a  un  grado  diverso  di  sviluppo  nei  due  pol¬ 
moni,  si  capirà  non  essere  inverosimile  che  i  tuber¬ 
coli  siano  nati  per  due  pneumonie  successive.  Non 
essendo  ,  altronde  ,  l’acuta  pneumonia  la  sola  infiam¬ 
mazione  de’  polmoni  abile  a  produrre  i  tubercoli , 
1’  obbiezione  del  Louis  cade  di  per  sè. 

Ma  ,  ammettendo  che  la  pneumonia  acuta  generi 
di  rado  i  tubercoli,  ne  verrebbe  egli  di  conseguenza 
che  l’ infiammazione  non  possa  esser  causa  occasionale 
di  queste  produzioni  ?  La  pneumonia  è  un  mal  gra¬ 
ve,  che  domanda  i  più  efficaci  e  pronti  soccorsi,  cioè, 
salassi  abbondanti.  Questa  infermità  ha  un  corso  troppo 
breve  perchè  il  lavoro  ,  ordinariamente  cronico  ,  ne¬ 
cessario  alla  formazione  dei  tubercoli,  possa  stabilirsi 
nel  polmone.  Noi  vedremo  tutto  P  opposto  succedere 
nel  catarro  ,  nel  qual  caso  P infiammazione,  poco  in¬ 
tensa,  è  d’ordinario  negletta. 

La  storia  della  pneumonia  cronica  ,  in  questi  ul¬ 
timi  tempi  sì  bene  sviluppata  da  Andrai  ,  conferma 
nel  modo  più  evidente  l’influenza  della  infiammazione 
nel  produrre  i  tubercoli.  Questo  celebre  medico  ha 
in  fatti  dimostrato,  che  ciò  che  venne  descritto  sotto 
il  nome  di  granulazione  y  è  una  semplice  pneumo- 
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nia  cronica  assai  circoscritta;  c  che  V  infiltrazione  gri¬ 
gia  e  gelatiniforme  é  una  pneumonia ,  che  occupa 
bensì  uno  spazio  più  grande  ,  ma  che  molto  si  avvi¬ 
cina  alle  granulazioni.  Il  rapporto  che  passa  tra  que¬ 
ste  alterazioni  ed  i  tubercoli  è  sì  intimo,  che  Laennec 
le  aveva  descritte  come  stati  diversi  di  una  stessa  pro¬ 
duzione.  «  Se  i  tubercoli  provengono  da  infiammazio¬ 
ne ,  come  avviene,  dice  Velpau ,  che  si  trovino  pol¬ 
moni  pieni  di  tubercoli  perfettamente  sani  e  crepitanti, 
siccome  ebbi  ad  osservare  in  una  donna  di  60  anni, 

7  P 

che  non  aveva  presentato  sintonia  veruno  d’  infiam¬ 
mazione  toracica  ?  «  Ma  io  posso  domandare  ,  se  un 
anatomico  che  osservasse  uno  stomaco  apparentemente 
sano  potrebbe  affermare  ,  che  ,  nel  periodo  di  60 
anni  di  vita  ,  questo  viscere  non  sia  mai  stato  in¬ 
fiammato?  Nessuno  al  certo  potrebbe  rispondere  in 
modo  positivo  a  codesta  questione,  la  quale,  riguardo 
al  polmone  ,  non  si  può  quindi  ritenere  come  risolta. 
La  sana  condizione  della  polmonare  sostanza  circom- 
posta  al  tubercolo,  non  può  dunque  servire  di  sicuro 
indizio  eli’ essa  non  sia  mai  stata  infiammata. 

Il  catarro  è  stato  in  ogni  tempo  considerato  sicco¬ 
me  la  cagione  più  frequente  della  tisichezza  polmo¬ 
nare.  L’  espressione  di  raffreddore  negletto  era  fondata 
su  di  un’  osservazione  esatta  •  ma  in  questi  ultimi 
tempi  1’  esagerazione  di  una  certa  scuola  ha  fatto  ca¬ 
dere  in  un  altro  eccesso,  e  si  è  negato  al  catarro  ogni 
influenza  nella  genesi  dei  tubercoli. 

Poiché  migliaia  di  uomini  si  raffreddano  più  volte 
nell’  anno,  e  pochissimi  diventano  etici,  il  catarro,  se¬ 
condo  Laennec  ,  non  può  esser  cagione  di  tubercoli. 

A  me  pare  si  arrivi  precisamente  all’  opinione  centra- 
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ria,  esaminando  in  quali  regioni  la  tisichezza  sia  piti 
frequente.  Noi  vediamo  esserlo  nei  paesi  freddi  ed 
umidi,  e  per  conseguenza  là  dove  i  catarri  esser  de¬ 
vono  piu  famigliare 

La  tisichezza  polmonare  è  assai  meno  frequente  sulle 
coste  del  mare  .  ove  la  popolazione  patisce  tuttavia 
assai  di  catarro  ;  ciocche,  secondo  Laennec ,  è  un*  altra 
obbiezione  contro  1’  opinione  che  mantengo.  Ma  que¬ 
sto  fatto  è  lontano  dall’  essere  incontrastabile  ;  la  tisi¬ 
chezza  non  solo  non  risparmia,  ma  flagella  pure  le  iso¬ 
le  ,  siccome  P  Inghilterra  e  P  Irlanda. 

Louis  nega  ,  appoggialo  a  [proporzioni  numeriche  , 
che  il  catarro  possa  geuerare  i  tubercoli.  «  Sopra  ot¬ 
tanta  tisici  da  me  osservati,  ventitré  andavano  sogget¬ 
tissimi  al  catarro,  cinquantadue  lo  soffrivano  di  rado;  « 
dal  che  conchiude  «  che  la  tisichezza  si  sviluppa  in¬ 
differentemente  nelle  persone  soggette  al  catarro  ed  in 
quelle  che  non  lo  sono.  «  Nulla  v’ha  di  meno  fondato 
di  questa  conclusione  ,  poiché  Louis  non  dice  ,  che  i 
suoi  cinquantadue  infermi  non  avessero  soggiaciuto  al 
catarro ,  ma  che  lo  soffrirono  di  rado.  Chiaro  dunque 
si  scorge  che  questo  cangia  interamente  la  questione 
sotto  il  rapporto  dell'  etiologia  dei  tubercoli ,  e  basta 
che  abbiano  essi  una  sola  volta  soggiaciuto  al  catarro, 
:  perchè  la  conclusione  di  Louis  non  sia  legittima. 

L’  intensità  dell’  infiammazione  non  è  un  elemento 
tanto  essenziale  ,  quanto  il  tempo  della  sua  durata  , 
per  la  formazione  dei  tubercoli.  Quest'  osservazione  , 
che  non  era  sfuggita  alla  sagacità  di  Andrai,  è  con¬ 
fermata  dalla  pratica  giornaliera  ,  e  la  maggior  parte 
dei  tisici  che  ho  interrogati  negli  spedali  mi  dicevano 
di  aver  sofferto  catarri  frequenti,  ma  leggeri. 
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Torna  a  proposito  qui  fare  un  rilievo  che  ho  spesso 
verificato  negli  spedali,  e  che  spiegherà  la  varietà  dei 
risultati  ottenuti  da  Louis  e  da  Andrai.  I  tisici  cui  si 
domandi  se  siano  esposti  a  forti  infreddature y  d’  or¬ 
dinario  rispondono  negativamente  ;  ma  quando  c’  in¬ 
formiamo  se  tossiscono  un  poco  il  mattino  o  la  sera, 
quasi  sempre  si  viene  a  sapere  che  hanno  tossito  per 
molte  settimane  ,  mesi,  ed  anni  ancora.  Tuttavia  non 
si  tengono  per  raffreddati,  anzi  neppure  se  ne  sono  av¬ 
veduti,  per  non  essersene  dato  pensiero.  Ecco  perchè 
il  medico  segna  talvolta  nelle  sue  note,  che  il  malato 
non  soggiacque  al  catarro ,  ed  un  altro  che  lo  stesso 
infermo  va  tossendo  da  lungo  tempo.  Accenno  tanto 
più  volontieri  questa  osservazione  ,  in  quanto  trovasi 
in  rapporto  con  uno  dei  caratteri  più  patenti  delia 
tisichezza  :  intendo  parlare  della  poca  inquietudine 
eh’  essa  cagiona  a  chi  ne  è  affetto.  Tossiscono  essi 
per  molti  mesi  senza  quasi  accorgersene  ;  hanno  dig- 
già  vaste  caverne  e  credono  non  essere  che  legger¬ 
mente  raffreddati  ;  attribuiscono  all’  inazione  il  loro 
smagrimento  ;  si  trovano  infine  su  P  orlo  della  tomba, 
credendosi  convalescenti. 

Louis ,  fondato  sopra  sei  osservazioni,  nota  che,  nella 
ventesima  parte  de’  suoi  infermi,  la  tisichezza  si  era 
sviluppata  indipendentemente  da  qualunque  affezione 
infiammatoria  del  parenchima  polmonare  o  della  mem¬ 
brana  mucosa  dei  bronchi.  Ora,  percorrendo  le  osser¬ 
vazioni  citate  dal  Louis  ,  io  trovo,  che  uno  de’ suoi 
infermi  era  di  rado  raffreddalo  (  Obs .  33);  un  altro 
uvea  un  polmone  friabile granelloso da  cui  si  spre¬ 
meva  un  liquido  del  colore  della  feccia  del  vino  in 
una  parola,  un  polmone  epalizzalo  (  Obs.  34  )  ;  un 
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terzo  si  raffreddava  tutti  gl’  inverni  (  Obs.  35  )  ;  un 
quarto  era  infermo  da  undici  mesi ,  ed  il  suo  polmone 
sinistro  era  aderente  (  Obs.  36  ) }  in  un  quinto  il 
polmone  conteneva  piccoli  ascessi  (  Obs.  Z'j  )  e  P  ul¬ 
timo,  infine,  era  rarissime  volte  raffreddato  (Obs.  io). 
Da  questa  enumerazione,  domando  io  se  sia  permesso 
il  dire  che,  ne’  sei  casi  osservati  da  Louis,  la  tisichezza 
siasi  sviluppata  indipendentemente  da  ogni  affezione 
infiammatoria  del  polmone  ?  Egli  è,  al  contrario,  evi¬ 
dente,  che  tutti  soffrirono  di  infiammazione,  e  che  in 
tutti  si  può  attribuire  a  questa  causa  P  origine  dei 
tubercoli. 

L7  obbiezione  più  forte ,  secondo  il  Louis ,  è  che  i 
bronchi  s7  incontrano  d’  ordinario  sani  presso  ai  tu¬ 
bercoli  crudi  o  alle  masse  di  materia  bigia  semi-tra¬ 
sparente  (  p.  53o  ).  A  quest’  obbiezione  ho  risposto 
più  addietro,  avendo  mostrato  l' impossibilità  di  sta¬ 
bilire  ,  che  non  v’  ebbe  infiammazione  ,  di  cui  i  tu¬ 
bercoli  siano  la  sola  traccia. 

Rostan  pensa  che  il  catarro  non  valga  a  produrre 
i  tubercoli  ,  per  essere  i  vecchi  assai  esposti  alla  pri¬ 
ma  affezione  ed  assai  poco  alla  seconda  (  Méd.  el.  j 
t.  /,  p.  170);  ma  questo  fatto,  invece  di  distrug¬ 
gere  ,  conferma  anzi  la  mia  opinione.  Paragonando 
in  effetto  ,  il  polmone  ricchissimo  di  vasi  del  ragazzo, 
con  quello  del  vecchio,  si  trova  che  V  uno  pesa  quat¬ 
tordici  volte  più  dell’  altro.  ( Magendie  ,  Journ ,  de 
phys.j  t.  /,  p.  70).  Se  si  confronta  la  celerità  dell’as¬ 
similazione  nel  fanciullo  colla  lentezza  con  che  si 
compie  nel  vecchio ,  si  intende  per  qual  ragione  i 
catarri ,  che  avrebbero  prodotto  dei  tubercoli  in  un 
fanciullo,  possano  esistere  impunemente  in  un  vecchio; 
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c  si  spiega  egualmente  questo  diminuire  dei  tuber¬ 
coli  col  procedere  dell’età.  Non  bisogna  credere  che 
questa  modificazione  si  mostri  a  solo  riguardo  *dei 
tubercoli  ;  il  quadro  delle  malattie,  sì  differente  nelle 
diverse  età,  prova  sino  all’evidenza,  che  un  profondo 
cambiamento  si  opera  nell’  organismo  ;  uno  dei  più 
felici  risultati  della  quale  mutazione  ,  si  è  il  cessale 
quasi  per  intero  la  disposizione  ai  tubercoli. 

Louis  si  è  avveduto  che,  a  modo  di  Roslan,  para¬ 
gonava  elementi  diversi  ,  quando  obbiettava  che  d 
sesso  più  esposto  alle  infiammazioni  del  polmone  era 
ad  un  tempo  il  meno  sottoposto  alla  tisichezza.  Louis 
non  può  discorrere  che  delle  flemmazie  violenti  ,  di 
quelle  che  obbligano  i  malati  a  ricoverarsi  nell’ ospe¬ 
dale.  Queste  sono  ,  in  effetto  ,  meno  frequenti  nelle 
donne ,  che  il  loro  genere  di  vita  preserva  ordina¬ 
riamente  dalle  variazioni  della  temperatura  ;  ma  in 
quanto  ai  catarri  leggeri  ,  che  possono  egualmente 
produrre  la  tisichezza  ,  nulla  prova  che  vi  siano  esse 
meno  esposte. 

La  frequenza  della  tisichezza  nelle  donne,  procede 
altronde  da  molte  altre  circostanze.  Tutto  ,  in  esse  , 
tende  a  sviluppare  il  temperamento  linfatico  ;  la  loro 
professione,  d’ordinario,  sedentaria*  le  passioni  triste, 
alle  quali  più  di  spesso  soggiacciono  a  cagione  della 
loro  organizzazione  ;  le  privazioni  d’  ogni  genere  }  il 
disordine  della  mestruazione  e  la  simpatia  che  unisce 
i  polmoni  coll’utero  ;  lo  sfinimento  causato  da  gravi¬ 
danze  premature,  o  troppo  numerose;  l’ allattamento 
prolungato  ;  1’  abitudine  di  portare  il  petto  scoperto 
o  disturbato  nelle  sue  funzioni  ,  ecc. ,  ecc.  tutte  que¬ 
ste  cose  era  mestieri  venissero  prese  in  attenta  con- 
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siderazione  per  dedurre  un  illazione  cpialsiasi  in  ri¬ 
spetto  alla  maggiore  frequenza  della  tisichezza  nelle 
donne. 

Secondo  molli  autori,  è  assurdo  il  supporre  che 
l’ infiammazione  possa  esistere  prima  della  nascita,  e 
tuttavia  s’incontrano  tubercoli  nei  feti  ;  ma  quivi  , 
come  altrove  ,  i  raziocinj  devono  tacere  innanzi  ai 
fatti.  Si  sono  trovate  fratture  consolidate  ,  eruzioni 
cutanee  e  pleurisie.  Blache  notomizzò  un  neonato 
morto  di  peripneumonia,  Andrai  ha  trovato  in  un 
bambino  della  stessa  età  tracce  d’antica  peritonitide. 
È  dunque  in  oggi  provato  ,  che  la  flogosi  può  assa¬ 
lire  eziandio  il  feto  nell’ utero,  ed  i  tubercoli,  che  si 
sono  in  essi  incontrati ,  possono  attribuirsi  a  questa 
cagione. 

Rostan  pensa  che  ,  siccome  s’ incontrano  tubercoli 
in  gran  numero  d’  organi  senza  precedenza  di  feno¬ 
meni  infiammatori,  la  cagione  dei  tubercoli  non  possa 
essere  l’infiammazione.  Farò  dapprima  osservare  quan¬ 
to  siano  oscuri  i  sintomi  di  flemmazia  nel  corso  delle 
croniche  infiammazioni.  Quando  il  corpo  è  stato  spos¬ 
sato  da  lunga  infermità ,  possono  formarsi  gravi  le¬ 
sioni  senza  dare  alcun  segno  di  loro  presenza  :  vieti 
questo  provato  giornalmente  dalle  sezioni  dei  cada¬ 
veri.  D’  altra  parte  ,  opporrò  a  Rostan  P  autorità  di 
Louis ,  che  non  si  vorrà  al  certo  tacciare  di  parzia¬ 
lità;  questi  asserisce  non  avervi  nulla  di  più  frequente 
delle  infiammazioni  negli  ultimi  periodi  della  tisichez¬ 
za.  La  lunga  serie  degli  organi  da  lui  trovati  più  o 
meno  alterati ,  conferma  questa  opinione.  Altronde  , 
fuori  de’  polmoni  ,  ove  più  soventi  si  trovano  tuberi 
coli?  Attorno  alle  ulcerazioni  intestinali ?  e  nei  gangli 
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mesenterici  corrispondenti,  e  l’infiammazione  in  que¬ 
sti  casi  è  patente.  Pria  di  terminare  quest'esame,  ag¬ 
giungerò  qualche  citazione,  onde  appaia  che  questi 
stessi  autori  non  hanno  potuto  negare,  in  certi  casi  , 
1’ influenza  dell’infiammazione  nella  genesi  dei  tuber¬ 
coli.  Laennec  dice  (  toni.  1  ,  pag.  566  )  :  «  può  tal¬ 
volta  accadere  che  P  infiammazione  dei  polmone  ac¬ 
celeri  lo  sviluppo  dei  tubercoli  ,  ai  quali  l’infermo 
era  disposto  per  una  cagione  a  noi  ancora  sconosciuta, 
ma  certamente  ben  diversa  dall’ infiammazione.  «  V el- 
peau  afferma  aver  veduto  nascere  tubercoli  in  se¬ 
guito  di  bronchitide  e  tosse  ferina.  La  causa  occasio¬ 
nale  dei  tubercoli  mesenterici,  secondo  Rostan  (  t.  //, 
pag.  538  )  ,  può  essere  soventi  1’  infiammazione  degli 
intestini,  per  modo  che  quest’infiammazione  ingrossi 
semplicemente  i  gangli  quando  sia  semplice,  e  svolga 
tubercoli  quando  ve  n’abbia  il  germe  nel  mesente¬ 
rio.  «  Louis  è  venuto  alla  stessa  conclusione  di  Rostan 
sui  tubercoli  mesenterici  ( pag .  ito).  In  oltre,  que¬ 
st’autore  non  ha  potuto  trovare  che  il  dodicesimo 
de’  suoi  infermi,  nei  quali  la  tisichezza  siasi  sviluppata 
indipendentemente  da  ogni  flcmmazia  del  polmone  o 
de’  suoi  involti  (  pctg.  53o  )  ;  ed  anche  ,  per  questo 
piccol  numero  d’infermi,  abbiati!  veduto  quanto  le 
conclusioni  del  Louis  siano  azzardate  ;  perciocché  ne¬ 
gli  uni  v’ebbe  infiammazione,  e  negli  altri  ( obs .  34) 
la  mancanza  di  antecedente  infiammazione  neppure 
era  notata;  la  qual  cosa  nullameno  era  assolutamente 
necessaria  per  dedurre  una  rigorosa  conclusione.  Ma 
ammettendo  i  risultati  di  Louis  3  rimarrebbe  infine 
egualmente  provato  die  nei  11/12  del  tubercolosi 
V'  ebbero  infiammazioni  toraciche.  Questo  fatto  è  pili 


concludente  d’ogni  ragionamento  del  Louis,  e  dimo¬ 
stra  quanto  sia  frequente  la  coincidenza  dei  tubercoli 
e  deli5  infiammazione. 

Ora  mi  studierò  di  fermare  con  prove  tolte  dall'a¬ 
nalogia  l’influenza  dell’infiammazione  sulla  genesi  dei 
tubercoli.  Una  delle  più  convincenti  è  la  presenza  dei 
tubercoli  nelle  parti  di  polmoni  epatizzate,  di  cui  si  è 
superiormente  parlato.  In  molti  casi  di  meningite  in 
fanciulli  scrofolosi,  si  può  seguire  l’infiammazione  nei 
suoi  prodotti.  In  un  punto  ,  vedesi  pus  }  in  un  altro 
veggonsi  tubercoli  ,  senza  che  si  possa  tracciare  una 
linea  di  demarcazione  fra  questi  due  stati.  Di  più,  1’  in¬ 
fiammazione  è,  secondo  Meckel ,  «  uno  stato  nel  quale 
il  sangue  affluisce  in  grande  abbondanza  verso  un 
punto  dell’ organismo  ,  con  tendenza  a  formare  un 
nuovo  prodotto .  »  Ovunque  havvi  infiammazione,  in¬ 
contrasi  una  disposizione  alla  secrezione  ;  è  dunque 
assai  probabile  che  l’ infiammazione  secondi  il  lavoro 
tubercoloso,  che  abbiam  veduto  altro  non  essere  che 
una  secrezione. 

Se  abbisognasse  un’  ultima  prova  convincente  ,  le 
esperienze  di  Cruveilhier  ce  la  fornirebbero.  «  Avendo 
iniettato,  dice  egli,  del  mercurio  nell’arteria  femorale 
di  un  cane ,  a  capo  di  qualche  giorno  ho  trovato 
migliaia  di  tubercoli  migliari  perfettamente  regolari  , 
formati  di  una  materia  caseiforme  ,  nel  centro  della 
quale  stava  un  globetto  minutissimo  di  mercurio.  « 
(  Bibl .  méd. ,  sept.  1826;  pag.  389).  Non  citerò  che 
una  delle  esperienze  istituite  sul  polmone ,  avendo 
tutte  dato  identici  risultati.  «  Iniettai,  seguita  Cm- 
veilhier ,  per  un’apertura  fatta  alla  trachea  di  un  cane 
due  once  di  mercurio;  la  maggior  parte  venne  riget- 
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tata  con  tosse  ;  deperì  esso  nullameno  ,  alla  maniera 
dei  tisici ,  e  morì  consunto  a  capo  di  un  mese.  Ne 
trovai  i  polmoni  pieni  di  tubercoli,  isolati  ed  aggio- 
merati ,  aventi  tutti  i  caratteri  dei  tubercoli  migliali. 

(  Op.  cit.  ,,  pag.  391  ).  39 

Codesta  questione  si  può  dunque  in  oggi  conside¬ 
rare  come  risolta ,  tanto  pel  poco  valore  delle  obbie¬ 
zioni  contrarie  ,  quanto  pel  raziocinio  e  1’  analogia,  e 
infine  pei  fatti  positivi  sopraccitati. 

Provata  l’influenza  dell’ infiammazione  ,  piò  non  ci 
rimane  che  ad  enumerare  le  cause  le  quali,  producendo 
la  flogosi,  promuovono  la  formazione  dei  tubercoli.  — 
L’inalazione  di  vapori  irritanti  nelle  seguenti  profes¬ 
sioni  ,  siccome  i  mugnai ,  i  parrucchieri ,  gli  scultori, 
i  cenciajuoli  ,  i  cardatori  ,  i  fabbricatori  di  spille. 
Alisson  ha  notato  che  ad  Edimburgo  pochi  muratori 
toccano  i  5 o  anni  senza  patire  di  tisichezza;  egli  cita 
altresì  i  mercanti  di  piume  e  di  canapa,  e  gli  operai 
impiegati  agli  scavi  del  carbon  fossile,  siccome  gran¬ 
demente  esposti  alla  tisichezza  polmonare. 

L’ impressione  d’  un’  aria  fredda,  cagione  tanto  fre¬ 
quente  d’infiammazioni  toraciche,  appartiene  alla  stes¬ 
sa  classe.  Le  vicissitudini  della  temperatura  sono  da 
annoverarsi  fra  le  influenze  più  funeste  a  chi  porta 
il  germe  dei  tubercoli  •  a  questa  influenza  vuoisi  at¬ 
tribuire  il  corso  rapido  della  tisichezza  ,  lors’  anco  la 
sua  frequenza,  nei  paesi  signoreggiati  da  venti  freddi. 

La  Provenza  ,  malgrado  il  suo  clima  temperato  , 
vede  rapirsi  vittime  numerose  a  cagione  del  mistraly 
che  di  molti  gradi  abbassa  improvvisamente  la  tem¬ 
peratura.  A  Napoli  si  osserva  lo  stesso  fenomeno  ; 
spesso  dopo  un  caldo  cocente ,  si  alza  un  vento  fred- 


do,  ed  il  Vesuvio  si  cuopre  di  neve  in  poclii  istanti; 
quindi  vi  ho  osservato  gran  novero  di  tisici  raccolti 
insieme  in  'grandi  sale,  qual  conseguenza  del  pregiu¬ 
dizio  ,  sparso  generalmente  nel  mezzo  dì,  die  questo 
male  sia  contagioso. 

L’uso  del  mercurio  produce  una  specie  di  febbre, 
ed  anche  delle  congestioni  in  diversi  organi  ,  come 
nel  polmone  (  Orfila  ,  Toxicol.  )  ,  nelle  glandole  sa- 
1  i  vali ,  nella  mucosa  boccale  ,  ccc.  L’osservazione  ha 
dimostrato  quanto  nuoccia  questo  medicamento  a  chi  è 
predisposto  ai  tubercoli. 

B.  Congestioni  passive.  Onde  stabilire  in  qual  modo 
una  congestione  semplicemente  passiva  possa  favorire 

10  sviluppo  dei  tubercoli  ,  deggio  entrare  in  qualche 
considerazione  fisiologica.  Il  sangue  ,  nel  distribuirsi 
in  una  glandola  ,  passa  successivamente  in  vasi  più 
piccoli  ,  ma  anche  più  numerosi  ,  da  cui  risulta  un 
considerabile  rallentamento  ,  poiché  un  liquido  che 
passi  da  un  canale  più  stretto  in  uno  più  grande  , 
soffre  un  rallentamento  proporzionato  all’aumento  di 
capacità. 

Da  ciò  nasce  che  uno  dei  fenomeni  essenziali  os¬ 
servabili  negli  organi  seeernenti  ,  è  un  rallentarsi  del 
circolo  ,  una  stasi  sanguigna  ,  e  per  conseguenza 
quando  vi  abbia  congestione  sanguigna  ,  vi  avrà  ten¬ 
denza  ad  una  secrezione.  La  sola  differenza  tra  una 
congestione  attiva  ed  una  passiva,  sta  in  ciò  che,  nella 
prima,  v’ha  stasi  sanguigna  nei  capillari  per  una  cau¬ 
sa  inerente  alla  parte  affetta  ,  e  nella  seconda  ,  la 
causa  è  straniera  all’organo;  ma,  in  ambedue  i  casi, 

11  risultato  è  lo  stesso  ;  il  sangue  ,  rallentato  nel  suo 
corso  ,  è  ritenuto  sotto  l’influenza  degli  organi  se- 
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cernenti  ,  ed  i  materiali  della  secrezione  vi  sono  for¬ 
niti  in  maggiore  abbondanza. 

Gli  esempi  che  sioguono  ci  mostrano  F influenza 
delle  congestioni  puramente  passive  sulla  nutrizione 
degli  organi.  Le  vene  divenute  varicose  aumentano 
di  lunghezza  ,  di  calibro  e  densità  ;  la  quale  attività 
di  nutrizione,  si  estende  fino  ai  tessuti  circostanti  *  la 
milza  e  il  fegato  ingrossano  per  opera  delle  conge¬ 
stioni  passive  ;  le  congestioni  polmonari  ,  originate 
da  vizi  del  cuore  ,  producono  una  secrezione  abbon¬ 
dante  di  muco,  e  soventi  l’ipertrofìa  dei  bronchi;  in 
qualunque  parte  si  separa  siero  se  abbiavi  ostacolo 
alla  circolazione  ;  la  pinguedine  si  forma  negli  organi 
e  negli  individui  in  cui  la  circolazione  è  impedita 
od  è  lenta  naturalmente.  In  una  parola  ,  ogni  volta 
v’  abbia  stasi  sanguigna  ,  vi  è  secrezione  :  posta  dun¬ 
que  la  predisposizione  alla  secrezione  tubercolare,  ogni 
congestione  attiva  o  passiva,  vitale  o  meccanica,  potrà 
determinare  la  formazione  di  questo  prodotto  mor¬ 
boso  ;  e  ciò  è  infatti  ,  quanto  l’ osservazione  c’  in¬ 
segna. 

Alcune  congestioni  derivano  dalla  cattiva  conforma- 
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zione  di  un  organo ^  quindi,  deformato  il  petto  dalla 
rachitide  ,  dai  giustacorpi  ,  dalla  pressione  che  i  cal¬ 
zolai  sopportano  allo  sterno,  dalle  professioni  che  esi¬ 
gono  lo  star  curvo  della  persona  ,  come  quella  degli 
scrittori,  dei  copisti,  dei  letterati,  ecc.,  la  congestione 
è  imminente.  Una  fascia  troppo  stretta  ,  le  febbri  in¬ 
termittenti  ,  le  professioni  che  richieggono  sforzi  vio¬ 
lenti  muscolari  ,  quelle  che  obbligano  a  non  lasciar 
sortire  1  aria  inspirata  che  a  poco  a  poco  ,  come 
quella  (Foratore  ,  di  suonatore  d’istro menti  da  fiato. 
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di  cantante  ,  di  palombaro  ,  agiscono  presso  a  poco 
nello  stesso  modo. 

Tutte  le  circostanze  enumerate  furono  giustamente 
indicate ,  siccome  cause  dei  tubercoli  :  si  scorge  che 
tutte  ad  uno  stesso  capo  si  riducono  ;  in  tutte  v’  lia 
congestione  meccanica  ,  una  stasi  sanguigna  ,  antece¬ 
dente  necessario  di  qualunque  secrezione.  L’  osserva¬ 
zione  e  la  teoria  concorrono  adunque  a  fornirci  la 
prova,  che  i  tubercoli  si  possono  formare  sotto  P  in- 
ilucnza  d’una  congestione  passiva. 

Si  potrebbe  dire,  è  vero,  ch’ebbi  torto  di  sepa¬ 
rare  le  congestioni  passive  dalle  altre  *  che ,  d’  ordi¬ 
nario  ,  una  stasi  sanguigna  non  produce  tubercoli 
se  non  dopo  d’  avere  sviluppato  un’  infiammazione. 
Tuttavolta  è  da  dire  ,  che  troppo  spesso  vedesi  una 
congestione  meccanica  terminare  senza  infiammazione, 
per  ammettere  fra  questi  due  stati  un  rapporto  ne¬ 
cessario  di  causalità.  Abbcneliù  sia  vero,  in  teoria  , 
che  le  congestioni  differiscano  soltanto  pel  grado  di 
irritazione  ,  dobbiamo  tuttavia  ammetterne  in  pratica 
due  classi  ben  distinte ,  tanto  più  che  molti  fatti 
concorrono  a  provare,  che  passive  congestioni  possono 
esistere  lungamente  senza  infiammazione.  Cosa  v’  ha  , 
in  effetto  ,  di  più  comune  delle  congestioni  del  fe¬ 
gato  e  della  milza,  e  di  più  raro  delle  epatitidi  e 
delle  splendidi  bene  avverate?  Per  qual  ragione  le 
violenti  congestioni  della  faccia  ,  cagionate  da’  vizj 
del  cuore ,  non  sono  esse  giammai  susseguite  da 
fiemmazia ,  tuttoché  quella  parte  sia  eminentemente 
vascolare?  Questi  fatti  ci  autorizzano  dunque  a  con- 
chiudere  che  le  congestioni  passive  possono  esistere 
senza  infiammazione. 
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Ani  mettendo  che  le  congestioni  passive  possono  es¬ 
sere  causa  occasionale  dei  tubercoli,  si  spiega  la  loro 
presenza  in  gran  numero  di  organi  ad  un  tempo  , 
c  la  loro  frequenza  negli  organi  secretori.  I  quali 
fenomeni  non  si  possono  chiarire  che  forzatamente, 
ammettendo,  colla  scuola  fisiologica,  la  necessità  del- 
P  infiammazione  alla  genesi  dei  tubercoli. 

2.0  TJ  attività  esuberante  di  uno  o  di  molti  organi , 
p.  e.  la  esuberante  attività  degli  organi  genitali  ; 
quella  del  sistema  nervoso  ,  risultato  di  una  vita  ef- 
femminata,  dei  lavori  del  gabinetto,  della  lettura  dei 
romanzi  e  delle  passioni  triste,  ecc.  Questi  diversi 
stati  furono  accennati  ,  quali  cagioni  occasionali  dei 
tubercoli.  Non  si  può  riferirli  alle  congestioni  ,  per¬ 
chè  P  attività  maggiore  della  circolazione  di  un  or¬ 
gano  sopraeccitato  viene  accompagnata  da  un  afflusso 
nervoso  più  considerabile.  Dunque  P  influenza  dei 
sistema  nervoso  sulle  secrezioni  normali  ed  abnormi, 
e  per  conseguenza  sopra  quella  dei  tubercoli ,  non  si 
può  mettere  in  dubbio. 

Quando  un  organo  è  sopra-eccitato,  gli  altri  tro- 
vansi  in  istato  di  inattività  relativa  ,  e  viceversa  ; 
quindi  P  inattività  delle  persone  sedentarie  genera 
una  grande  suscettibilità  nervosa  ;  P  inattività  della 
pelle  è  seguita  da  congestioni  interne  ,  che  attivano 
le  funzioni  degli  organi.  I  tubercoli  si  formano  so¬ 
venti  sotto  la  doppia  influenza  delle  congestioni  ,  e 
della  troppo  grande  attività  degli  organi.  Credo  di 
poter  riferire  a  queste  due  cause  la  frequenza  della 
tisichezza  fra  gli  abitanti  dei  paesi  caldi  trasportati 
nei  climi  del  nord. 

3.°  Le  alterazioni  dei  liquida.  Giacché  i  materiali 
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delle  secrezioni  sono  forniti  dai  liquidi,  egli  è  chiaro 
che  la  loro  alterazione  deve  influire  sulle  secrezioni 
morbose,  siccome  quella  dei  tubercoli.  Noi  vediamo  , 
in  effetto  ,  le  cause  più  potenti  ,  a  generare  i  tuber¬ 
coli,  agire  alterando  la  composizione  dei  liquidi:  tali 
sono  1’  abitare  in  luoghi  malsani,  il  respirare  un’  aria 
impura,  la  nutrizione  insufficiente  o  malsana.  Sotto  a 
queste  dannose  influenze  ,  noi  vediamo  giornalmente 
formarsi  le  malattie  scrofolose  e  tubercolose*  mali,  che 
tanto  fra  loro  si  somigliano.  1  cangiamenti  dei  liquidi 
sono  dunque  non  solo  causa  predisponente,  ma  an¬ 
che  occasionale  dei  tubercoli. 

Credo  di  aver  esaminate  tutte  le  cause  dei  tuber¬ 
coli.  Era  necessario  analizzarle  con  diligenza,  onde 
stabilire  un  metodo  curativo  posato  sopra  una  base 
razionale. 

Parte  Quarta.  —  Sintomi  dei  tubercoli.  —  Non 
conosciamo  sgraziatamente  vcrun  sintomo  che  valga  ad 
indicare  con  certezza  la  formazione  dei  tubercoli:  Quivi 
tuttavia  alcuni  ne  accennerò  atti  a  farli  sospettare  :  il 
periodo  di  eliminazione  ci  porge  sintomi  distintissimi, 
dei  quali  parleremo  più  tardi. 

Invano  si  cercherebbe  negli  autori  qualche  sinto¬ 
mo  della  formazione  dei  tubercoli.  Visto  lo  stato 
della  scienza,  non  è  possibile,  sino  ad  oggidì  ,  alzarsi 
a  qualche  idea  generale  intorno  a  questo  soggetto. 
Credo  nullameno  che  osservando  con  diligenza  le  per¬ 
sone  nelle  quali  si  compie  la  secrezione  tubercolosa  , 
si  perverrà  a  scovrire  qualche  sintonia  locale,  che  ci 
abiliti  a  interrompere  per  tempo  i  progressi  di  questo 
lavoro  morboso. 

Al  vedere  uno  smagrimento  progressivo  senza  causa 
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apparente  in  un  individuo  predisposto  ai  tubercoli,  si 
può  sospettare  che  le  molecole  nutritive,  in  luogo  di 
riparare  !e  perdite  degli  organi,  siano  impiegate  alla 
genesi  di  essi;  e  cpiesti  sospetti  piglieranno  maggior 
consistenza  al  sopravvenire  di  leggieri  disordini  negli 
organi  che  più  soggiacciono  all’affezione  tubercolosa, 
siccome  i  polmoni  o  i  gangli  linfatici.  Bisogna  studiare 
con  diligenza  questi  primi  sintomi  precursori  di  un 
male,  sempre  incurabile,  quando  non  sia  combattuto 
da  principio. 

Si  può  mettere  a  profitto  un5  osservazione  di  Guer - 
sent  sulle  ciglia',  ha  egli  osservato  che  i  tubercolosi 
hanno  quasi  tutti  ciglia  lunghe  3  anzi  crede  che  col 
progredire  del  male  si  allunghino.  Ho  verificato  que¬ 
st’osservazione  in  gran  numero  di  tisici,  precipuamente 
ne’  fanciulli  giovanissimi.  Senza  dar  gran  valore  a 
questo  sintomo,  importa  servirsene  per  riconoscere  i 
primi  sintomi  dell’  affezione  tubercolosa.  Gl’  infermi  a 
quest’  epoca  provano  quasi  sempre  un  calore  acre  al 
palmo  delle  mani  ed  alla  pianta  dei  piedi;  notasi 
egualmente  un  rubore  circoscritto  alle  guance  ,  con 
dolori  vaghi  e  qualche  sintonia  febbrile.  Vero  è  che 
molti  infermi  assicurano  di  non  aver  provato  giammai 
simili  accidenti;  ma  il  più  delle  volte  egli  è  perchè 
non  li  hanno  avvertiti. 

Questo  è  tutto  il  poco  che  sappiamo  intorno  ai 
sintomi  dei  tubercoli  all’epoca  della  loro  formazione; 
ma  appena  comincia  il  lavoro  eliminatorio  ,  si  appa¬ 
lesa  una  serie  di  fenomeni  che  più  non  lascia  dub¬ 
bio  sulla  natura  del  male.  Egli  è  in  allora  che  ap- 
pajono  la  febbre  etica,  i  brividi ,  un  movimento  feb¬ 
brile  ,  che  raddoppia  la  sera;  la  sete  ,  il  calore  acre 
Annali.  Voi  TAL  H 
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alle  mani  ed  ai  piedi,  il  rubare  circoscritto  alle  gote, 

* 

i  dolori  nell’  organò  affetto,  lo  sraagrimento  e  le 
diarree  colliquati  ve.  I  quali  sintomi  tutti  si  legano 
alla  storia  dei  tubercoli,  essendo  essi  il  risultato  della 
formazione  del  pus,  del  quale  la  natura  si  vale  per 
eliminarli  dall’  organismo.  Ho  collocato  taluno  di 
questi  sintomi  nel  numero  di  quelli  che  si  osservano 
all’  epoca  della  formazione  dei  tubercoli ,  perchè  ho 
creduto  d’  averli  lungamente  osservati  prima  del  pe¬ 
riodo  d’  eliminazione.  Se  questa  supposizione  venisse 
comprovata  da  un  numero  sufficiente  di  osservazioni, 
avremmo  un'analogia  di  più  fra  il  tubercolo  ed  il  pus} 
poiché  la  genesi  d’  ambedue  darebbe  luogo  ai  sinto¬ 
mi  medesimi. 

Parte  Quinta.  Cura  dei  tubercoli.  —  Le  nozioni 
fin  qui  discorse  debbono  servir  di  lume  alla  cura; 
P  esame  delle  cagioni  ci  fornisce  una  regola  per  isce- 
gliere  i  mezzi  terapeutici.  L’ argomento  della  cura 
comprende  tre  parti  ben  distinte:  il  modo  di  preve¬ 
nire  la  formazione  dei  tubercoli,  quello  di  guarirli, 
ed  i  mezzi  ,  infine,  d’  allontanare  la  morte  quando 
non  si  è  pervenuto  a  sanarli. 

i.°  Metodo  projzlatico.  Riprodurrò  ciascuna  delle 
ricordate  cagioni  per  dedurne  le  conseguenze  che  sie- 
g no no  : 

A.  Eredità.  Una  madre  tubercolosa  non  deve  al¬ 
lattare  il  figlio:  deve,  invece,  consegnarlo  ad  una  nu¬ 
trice  sana  e  ben  costituita,  onde  contrabbilanciare  la 
cattiva  costituzione  portata  dal  seno  materno.  Voglionsi 
pure  evitare  i  matrimoni  tra  individui  nati  1’  uno  e 
P  altro  da  genitori  tubercolosi;  la  prole  che  nascereb¬ 
be  da  simile  unione,  sarebbe  vittima  di  questa  dop- 
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pia  influenza.  L’  incrociamento  delle  razze,  che  riesce 
ih  profittevole  nelle  mandre,  a  questo  fine  destinate, 
è,  a  riguardo  dell’uomo,  una  pura  veduta  teorica, 
non  traducibile  in  pratica.  L’esempio  degli  animali  tut- 
tavolta  dimostra  che  questo  incrociamento  sarebbe 
utilissimo  per  estirpare  certe  infermità  ereditarie,  le 
quali  si  perpetuano  ,  favorite  dall’  unione  di  persone 
spettanti  alla  medesima  famiglia. 

B.  Il  temperamento.  Se  non  si  può  cangiare  intie¬ 
ramente  il  temperamento,  non  è  talvolta  impossibile  di 
neutralizzare  ciocche  di  difettoso  potrebbe  avere.  Onde 
modificare  il  temperamento  linfatico ,  fa  d’  uopo  abi¬ 
tare  luoghi  sani  ed  ariosi}  vivere  in  campagna,  lungi 
dall’  aria  infetta  delle  città}  ristabilire  le  funzioni 
inoperose  della  pelle  con  frizioni  secche,  con  lozioni 
di  acqua  fredda,  bagni  di  mare  o  di  fiume;  portar 
flanella  sulla  pelle,  e  darsi  ad  un  moderato  esercizio. 
Succoso  dev’  essere  il  nutrimento  e  composto  di  carni 
ben  cotte,  di  brodi  d’animali,  di  liquori  fermentati 
in  piccole  dosi,  ecc.  Bisogna,  in  una  parola,  fortificare 
il  temperamento  j  con  tutti  i  mezzi  igienici  che  sono 
a  nostra  cognizione. 

Il  temperamento  sanguigno -nervoso  verrà  modifi¬ 
cato  in  un  modo  tutto  opposto,  cioè  con  rimedi  ri¬ 
lassanti  ,  come  il  latte  e  le  carni  bianche;  cd  evitando 
con  diligenza  gli  stimoli ,  in  ispecie  gli  alcoolici.  Le 
funzioni  della  pelle  vengono  alterate  in  senso  inverso 
di  quanto  accade  ai  temperamenti  linfatici;  bisogna 
rintuzzare  la  troppa  sensibilità  con  frizioni  secche  e 
bagni  freddi.  Ad  oggetto  di  calmare  la  preponderanza 
del  sistema  nervoso  vada  P  individuo  all’  aria  pura 
campestre,  si  dia  ad  un  esercizio  frequente  fortifica- 
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tore  del  sistema  muscolare,  eviti  la  fatica  mentale  e 
tutto  quanto  può  eccitare  le  passioni,  siccome  gli  spet¬ 
tacoli,  le  feste,  la  lettura  dei  romanzi.,  eec.  Non  biso¬ 
gna  abusare  dell’ intelletto,  sovente  precoce,  nei  ragazzi 
sanguigno  nervosi ,  nè  eccitare  troppo  presto  o  con 
troppa  forza  le  loro  facoltà,  a  rischio  di  guastare  loro 
la  salute  e  raccorciargli  1’  esistenza. 

Si  vede  che  il  trattamento  profilai ico  differisce  in 
modo  sensibile  secondo  il  temperamento  ;  questa  è  la 
sorgente  delle  tante  ed  interminate  dispute  sull’  ac¬ 
cordare  la  preferenza  al  metodo  tonico  o  emolliente: 
nulla  adunque  si  può  dire  in  generale  su  questo  ar¬ 
gomento,  nel  quale  le  sole  circostanze  servir  devono 
di  guida. 

C.  L'  età.  I  ragazzi  sono  quasi  tutti  di  tempera¬ 
mento  linfatico  (j Halle j  lecon  cP  hyg.  );  i  genitori  de¬ 
vono  dunque  combattere  questa  influenza.  Egli  è  ne¬ 
cessario  sorvegliare  bene ,  nelle  epoche  fatali  della 
pubertà  e  dell’  adolescenza,  le  persone  che  si  credono 
predisposte  ai  tubercoli.  Il  sintomo  più  leggero,  il  mi¬ 
nimo  disordine  delle  funzioni,  deve  in  allora  essere 
notato  con  diligenza  onde  apporvi  convenienti  rimedi; 
ed  è  allora  che  si  dovrà  precipuamente  guardare  l’in¬ 
dividuo  dall’  influenza  del  clima  e  del  temperamento. 

D.  Il  sesso .  Abbiam  veduto  che  le  donne  più  degli 
uomini  soggiacciono  ai  mali  tubercolosi }  bisognerà 
dunque  impiegare,  con  perseveranza,  i  mezzi  profila¬ 
tici  :  ed  essendo  esse  molto  predisposte  al  tempera¬ 
mento  linfatico,  tutti  i  nostri  sforzi  devono  tendere  a 
modificarlo  coi  mezzi  sopra  indicati.  Accennerò  ancora 
i  disordini  della  mestruazione  come  assai  nocivi;  molte 
delle  osservazioni  di  tisichezze  latenti  descritteci  dal 
Louis  mi  sembrano  dovute  a  questa  causa. 
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E.  Le  congestioni.  Le  persone  disposte  ai  tubercoli 

fungano  con  diligenza  tutto  quanto  può  accelerare  o 
turbare  la  circolazione. 

1. °  Congestioni  attive.  Il  lavoro  infiammatorio,  che 
in  tutt’  altri  terminerebbe  senza  pericolo,  avrà,  nelle 
persone  predisposte,  per  risultato  la  formazione  del  tu¬ 
bercolo  j  o  se  queste  produzioni  morbose  già  esistono 
nei  loro  organi,  l’infiammazione  verrà  perpetuata  dal~ 
f  irritazione  cagionata  dalla  loro  presenza.  Bisogna 
guardarsi  dal  freddo  e  dalle  variazioni  della  tempe¬ 
ratura  ,  cagioni  tanto  frequenti  delle  infiammazioni  > 
vestendo  convenevolmente  e  pollando  soprattutto  la 
flanella  sulla  pelle.  Conviene,  per  quanto  è  possibile^ 
accostumare  i  ragazzi  a  soffrire  il  freddo. 

Onde  evitare  i  funesti  effetti  dell’  infiammazione  , 
avvertasi  di  combatterle  nel  nascere,  acciò  il  lavoro 
tubercoloso  non  s’  impossessi  dell’  organo  affetto.  Si 
hanno  molti  esempi  di  persone  salvale  colf  arte  da 
ima  morte  certa.  Boerhaave  è  riuscito,  con  frequenti 
salassi,  a  salvare  un  individuo  cf  illustre  famiglia,  tutti 
i  cui  fratelli  erano  periti  etici.  Quasi  tutti  gli  autori 
antichi ,  V an- Swieten 3  Pringle Méadj  Reid  ,  ecc.  rac¬ 
comandano  in  simili  casi  il  salasso  ,  ed  assicurano  di 
averne  avuto  vantaggiosi  risultati.  L’abitare  un  paese 
caldo  ha  il  grande  vantaggio  di  diminuire  le  interne 
congestioni  ,  portando  il  sangue  verso  la  periferia  ,  e 
e  di  togliere  la  sorgente  delle  infiammazioni ,  che  il 
freddo  intrattiene  negli  organi  affetti  dai  tubercoli. 

2. °  Bisogna  combattere  le  congestioni  passive  con 
altrettanta  diligenza  quanta  se  ne  impiega  per  le  in¬ 
fiammazioni  ,  poiché  il  loro  effetto  è  eguale.  Abbiasi 
cura  di  troncare  prontamente  ia  febbre  intermittente , 


se  temasi  qualche  affezione  tubercolosa  •  e  si  eviti 
<T  impacciare  la  circolazione  con  fascie  ,  e  con  sforzi 
ripetuti,  i  quali  T  aria  ritengono  nel  petto. 

Le  altre  cause  occasionali  vogliono  essere  combat¬ 
tute  con  mezzi  eguali  a  quelli  enumerati ,  e  che  si 
presentano,  altronde,  al  genio  di  ognuno.  Non  ho 
dunque  bisogno  di  rammentare  i  mezzi  da  opporsi  alla 
esuberante  attività  degli  organi  genitali  o  del  sistema 
nervoso  •  all’  inattività  della  pelle  o  del  sistema  mu¬ 
scolare,  ed  al  cangiamento,  infine,  della  composizione 
dei  liquidi.  Aggiungerò  essere  il  metodo  profilatico 
quello  che  ,  nello  stato  attuale  della  scienza  ,  ci  offre 
speranze  maggiori  di  successo. 

3.°  Metodo  curativo.  La  scarsa  cognizione  che  si 
ha  de’  sintomi  dei  tubercoli,  fa  sì  che  tuttavia  si  du¬ 
biti  della  possibilità  di  guarirli  ,  la  quale  si  risolve 
nelle  due  seguenti  questioni  : 

i.°  LJ assorbimento  de*  tubercoli  e  egli  possibile? 
Codesta  questione  è  diffìcilissima  da  risolvere  a  ri¬ 
guardo  di  quelli  che  occupano  i  polmoni}  nullameno 
si  assicura  che  i  nativi  dei  paesi  caldi ,  dopo  aver 
presentalo  tutti  i  sintomi  della  tisichezza  ,  egli  pare 
guariscano  completamente  al  tornare  nel  loro  paese. 
Credo,  che,  in  questi  casi,  i"  tubercoli  non  vengano 
assorbiti,  ma  ridotti  ad  una  condizione  stazionaria,  al 
che,  come  si  vedrà,  tende  1’  opera  del  metodo  pallia¬ 
tivo.  Quanto  ai  tubercoli  ganglionari  e  mesenterici  è 
ora  indubitato  che  possono  venire  assorbiti.  Velpeaa 
ha  citato  (  Th.  ad  aggr.  )  due  casi  rimarchevolissimi 
nei  quali  i  tubercoli  sono  scomparsi  all’  epoca  della 
pubertà.  L’  analogia,  egualmente  che  i  fatti,  ci  con¬ 
ducono  a  pensare,  che  i  tubercoli  possono  venire  as- 
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sorbiti,  poiché  fediamo,  quando  le  circostanze  sono 
favorevoli,  dissiparsi  mediante  P  assorbimento  qualun¬ 
que  secrezione. 

I  mezzi  proposti  per  favorire  Y  assorbimento  dei 
tubercoli  sono  altrettanto  numerosi  quanto  varii  ; 
ne  risparmierò  1’  enumerazione,  poiché  nessuno  di  que¬ 
sti  mezzi  ha  resistito  alle  prove  del  tempo  :  dirò  non 
ostante  una  parola  sui  tre  cloruri  di  soda  ,  di  calce 
e  di  barite,  dai  quali  molti  autori  assicurano  aver 
ottenuto  buoni  effetti.  In  questi  ultimi  tempi  furono 
pure  preconizzati  Y  acido  idrocianico  ,  Y  iodio  ed  il 
mercurio. 

Dal  non  essersi  sino  al  presente  rinvenuto  un  ri¬ 
medio  veramente  efficace,  non  bisogna  inferire  che 
non  ne  esista.  Non  s’  intende  con  ciò  di  limitare  i 
mezzi  dell’arte  ;  e  se  in  questi  ultimi  tempi  ,  medi¬ 
cazioni  sconosciute  ai  nostri  antichi  ,  se  innovazioni 
ardite  hanno  combattuto  con  successo  affezioni  cre¬ 
dute  altre  volte  incurabili ,  chi  sa  che  un  giorno 
non  si  arrivi  a  scoprire  uno  specifico  contro  i  tuber¬ 
coli. 

2s.°  La  guarigione  delle  ulcere  tubercolose  è  ella 
possibile ?  Si  è  detto  essersi  alcune  volte  trovate  que. 
ste  ulcere  che  andavano  a  cicatrice,  ed  altre  volte  che 
quest5  esito  sembrava  impossibile.  Cagione  di  questo 
fenomeno  si  è  Y  infiammazione  sviluppatasi  all’  intor¬ 
no  di  una  caverna  ?  la  quale  è  causa  essa  stessa  che 
si  formino  nuovi  tubercoli-  questi  devono  pure  venir 
espulsi  ,  e  lo  saranno  tanto  più  presto  ,  quanto  più 
il  luogo  ove  sono  deposti,  è  più  infiammato.  Da  ciò 
risulta  ,  che  la  cicatrice  diventa  impossibile,  non  per 
la  natura  stessa  del!’  ulcera  ,  ma  per  lo  staio  delle 


I  10 


parti  circomposte,  le  quali  tendono  alla  loro  volta  ad 
ulcerarsi  ed  a  confondersi  colla  prima  escavazione. 

Si  comprende  nullameno  che  P  espulsione  dei  tu¬ 
bercoli  pub  essere  seguita  dalla  guarigione  ;  mentre 
se  ,  dopo  espulsi  ,  non  se  ne  deposita  dei  nuovi 
nelle  parti  vicine  ,  la  cicatrizzazione  più  non  verrà 
impedita.  Non  credo  che  il  moto  continuo  del  pol¬ 
mone,  l’accesso  dell’aria,  la  difficoltà  dell’ apporsi  le 
pareti  !’  una  all’  altra  siano  circostanze  capaci  di  op¬ 
porsi  agli  sforzi  salutari  della  natura.  L’  esperienza  , 
altronde  ,  ha  pronunciato  ;  ed  i  fatti  raccolti  da 
Laennec  ,  Velpeau  e  Andrai ,  dissiparono  ogni  dub¬ 
bio  su  questo  proposito  ,  per  le  ulcere  tubercolose 
del  polmone,  siccome  avevano  già  fatto  per  quelle 
dei  gangli  esterni,  bronchiali  e  mesenterici. 

Non  ardisco  consigliare  gli  espettoranti  diretti  ad 
espellere  i  tubercoli  ,  temendo  che  lo  stimolo  da  essi 
cagionato  sui  bronchi  più  nocivo  che  utile  riesca. 

Le  altre  due  indicazioni  che  si  presentano  per  cu¬ 
rare  le  ulcere  tubercolose  sono  ;  A  ,  cangiare  la  di¬ 
sposizione  tubercolosa  j  e  questo  si  ottiene  coll’  im¬ 
piego  dei  rimedi  profilatici  :  B ,  impedire  che  lJ  in¬ 
fiammazione  oltrepassi  certi  limiti  :  troppo  fol  te  ,  da¬ 
rebbe  origine  a  nuovi  tubercoli  ;  troppo  debole  ,  im¬ 
pedirebbe  la  cicatrice  ,  come  si  osserva  nelle  ulcere. 
Bisogna  dunque  ,  secondo  i  casi ,  impedire  le  conge¬ 
stioni  cogli  antiflogistici  ed  i  revulsivi,  o  produrne  di 
leggiere  coi  balsamici ,  il  vapore  di  pece,  la  poligaia 
ed  il  lichene  islandico ,  ecc. 

Sorvegliando  in  questo  modo  con  diligenza  il  la¬ 
voro  eliminatorio  ,  e  modificando  la  costituzione  tu- 
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tubercolosa,  potremmo  salvare  qualcuno.  Alcune  gua¬ 
rigioni  ,  rare  egli  è  vero  ,  ma  attestate  dall’  autorità 
di  maestri  dell’  arte  ,  devono  sostenere  il  nostro  co¬ 
raggio  ed  animare  i  nostri  sforzi. 

3.°  Cura  palliativa.  Non  ottenuto  1’  assorbimento 
dei  tubercoli ,  nè  la  completa  loro  guarigione  ,  ci  ri¬ 
mane  un’  altro  mezzo  ,  quello  di  renderli  stazionari. 
Esempi  di  tubercoli  allo  stato  latente  si  trovano 
nei  libri  a  migliaia  ;  dunque  è  chiaramente  provato 
che  questi  corpi  possono  rimanere  lungamente  negli 
organi  senza  offenderne  le  funzioni.  Ma  in  qual  mo¬ 
do  impedire  che  il  lavoro  eliminatorio  s’intrometta? 
Colf  uso  combinato  degli  antiflogistici  e  degli  energici 
revulsivi,  ed  abitando  principalmente  un  paese  caldo, 
la  cui  benefica  influenza  è  capace  di  prevenire  le 
congestioni.  Il  soggiorno  di  molti  anni  in  un  simil 
clima  ha  bastato,  in  molti  casi,  ad  arrestare  li  pro¬ 
gressi  della  tisichezza,  anzi  ad  ottenerne  ancora  una  du¬ 
revole  guarigione,  la  quale  si  è  altresì  mantenuta  co¬ 
stante  sotto  l’influenza  di  un  clima  meno  temperato; 
è  probabilissimo  che  in  questi  casi,  i  tubercoli  siano 
stati  ridotti  allo  stato  latente  mediante  1’  assorbimento 
delle  parti  più  tenui,  e  principalmente  per  mancanza 
del  lavoro  eliminatorio. 

Quando  il  male  sopravanza  tutte  le  risorse  del- 
1’  arte  ,  il  medico  non  deve  abbandonare  1’  infelice 
infermo  }  ma  deve  ,  con  metodo  ingegnoso  ,  com¬ 
battere  le  ricorrenti  infiammazioni  ,  sforzarsi  di  pro¬ 
trarre  il  termine  della  sua  esistenza  ,  e  ,  indebolendo 
il  senso  del  dolore ,  secondare  le  illusioni  che  P  ac¬ 
compagnano  sino  alla  tomba. 

Conclusioni  sui  tubercoli.  — •  i.°  Il  tubercolo  è  una 
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materia  separata  ,  deposta  sotto  forma  di  grani  gial¬ 
licci  ,  opachi  ;  esso  cresce  per  sovrapposizione.  — 
2.°  Vi  sono  due  specie  di  tubercoli,  il  semplice  ed  il 
molti ’plìce  ;  quest’  ultimo  risulta  dall’  aggregazione  di 
molti  tubercoli  semplici  ;  contengono  essi  internamen¬ 
te  parti  organizzate.  3V  Le  granulazioni  sono  una 
forma  della  peripneumonia  cronica  ;  esse  non  pren¬ 
dono  la  forma  tubercolosa.  —  f\.Q  L’  ammollimento 
del  tubercolo  è  cagionato  dall’  azione  delle  parti  vìve 
che  lo  circondano.  —  5.°  Il  tubercolo  semplice 

giammai  si  ammollisce  dal  centro  alla  circonfe¬ 
renza.  6.°  Il  tubercolo  molteplice  si  ammollisce  so¬ 
venti  dal  centro  alla  circonferenza.  —  7.^  La  sede 
piu  frequente  del  tubercolo  è  il  tessuto  cellulare.  Se 
ne  trovarono  talvolta  nei  vasi  linfatici.  Non  se  ne  è 
veduto  alla  superfìce  libera  delle  mucose  sane.  — 
B.°  I  tubercoli  sono,  spessissimo  ereditari.  ■ —  9.0  I 
temperamenti  linfatici  e  sanguigno-nervosi  predispon¬ 
gono  ai  tubercoli,  io.0  L’  infanzia  ed  il  bel  sesso 
soggiacciono  di  preferenza  alle  affezioni  tubercolose, 
—  ii.°  L’infiammazione  è  una  causa  occasionale  dei 
tubercoli.  —  12.0  Lo  stesso  dicasi  delle  congestioni 
passive  ,  della  eccessiva  attività  ed  inattività  di  un 
organo  ,  e  probabilmente  ancora  delle  alterazioni  dei 
liquidi.  —  i3.°  Manchiamo  di  sintomi  certi  che  in¬ 
dichino  la  formazione  dei  tubercoli.  —  1/j..0  La  feb¬ 
bre  etica,  che  accompagna  le  affezioni  tubercolose, 
è  il  risultato  del  lavoro  eliminatorio.  i5.°  Onde  pre¬ 
venire  la  formazione  dei  tubercoli ,  bisogna  diminuire 
1’  influsso  dell’eredità,  del  temperamento,  dellJ  età  e 
del  sesso.  —  16.0  Negli  individui  predisposti  ai  tu¬ 
bercoli  ,  le  infiammazioni  si  devono  evitare  colla 
#• 
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maggior  cautela,  e  arrestare  al  più  presto. _  1 7.0 

Gli  stessi  precetti  sono  applicabili  alle  congestioni 
passive.  —  18.  L’assorbimento  dei  tubercoli  è  proba- 
babilissimo.  —  19.  Onde  ottenere  la  guarigione  delle 
ulcere  tubercolose  ,  bisogna  prevenire  la  formazione 
di  nuovi  tubercoli  ,  e  contenere  entro  certi  limiti  il 
lavoro  eliminatorio.  —  20.  I  tubercoli  possono  ri¬ 
manere  lungo  tempo  nei  nostri  organi  allo  stato  la¬ 
tente  ;  per  ottenere  questo  risultato  ,  bisogna  cercare 
di  sospendere  il  lavoro  eliminatorio  col  mezzo  degli 
antiflogistici  ,  e  specialmente  dei  revulsivi. 


De  Virritation  et  de  la  folle.  Ouvrage  dans 
le  quel  les  rapports  da  phjsique  et  da  ma¬ 
ral  sant  établis  sur  les  bases  de  la  moderine 
phjsiologique $parF.  J.  V. Broussais,  etc. (1 ) 

(Seguito  della  pag.  53o  del  voi.  precedente). 

_A-bbiamo  discorsa  fin  qui  la  fisiologia  delle  idee  e 
de’  sentimenti ,  ci  resta  ora  a  conoscerne  la  patologia, 
con  che  il  B.  si  apre  P  adito  alla  trattazione  della  fol¬ 
lìa.  Fu  già  cura  di  lui  fin  da  principio  di  richiamar 
l’attenzione  de5  suoi  leggitori  sulla  dottrina  dell’irri¬ 
tazione  5  di  cui  volle  porgere  un’  idea  e  tessere  la  sto- 


(i,!  Ah.  comunicato  dal  sig,  doti.  Saccenti. 


ria.  Di  presente  et  fa  ritorno  aiSo  stesso  argomento  , 
coll’  intendimento  di  mostrare  che  la  teorica  delie  in¬ 
tellettuali  facoltà  collegasi  necessariamente  con  quella 
dello  stato  irritativo,  facendo  vedere  come  i  fenomeni 
istintivi  ed  intellettuali  si  rapportino  alV  irritazione 
(  Capo  VII  ).  Ripiglia  perciò  il  discorso  sulla  natura 
delle  facoltà  ed  insiste  nell5  insegnamento,  che  l’atten¬ 
zione  ,  la  percezione  degli  oggetti  esteriori  e  del  suo 
proprio  pensiero  o  coscienza,  l’idea,  il  giudizio,  il 
ragionamento  ,  la  memoria  ,  ec.  non  siano  che  modi¬ 
ficazioni  della  percezione  cerebrale  che  bisogna  osser¬ 
vare ,  ma  non  i spiegare .  In  quanto  alla  percezione,  già 
si  è  veduto  essere  non  solo  prodotta  dall’eccitamento 
de’  nervi ,  ma  un  eccitamento  essa  stessa  dell’  encefa¬ 
lo ,  che  reagisce  su  quello  degli  stessi  nervi,  in  certi 
modi.  Rispetto  ai  desideri  ed  agii  appetiti ,  si  riguar¬ 
dano  come  modi  di  eccitamento  de’  visceri  ,  che  si 
ripetono  nel  cervello  ,  il  quale  alia  volta  sua  reagisce 
sovrJ  essi.  Che  se  questa  reciprocità  d’  influenza,  del- 
f  istinto  sull’  intelletto  e  viceversa,  viene  a  prolungar¬ 
si  ,  costituisce  le  così  dette  passioni  ,  le  quali  perciò 
non  potrebbero  giammai  riguardarsi  come  puramente 
intellettuali.  Per  ultimo,  la  volontà,  come  abbiamo  ve¬ 
duto  ,  non  è  che  un  modo  di  eccitamento  dell’  ence¬ 
falo  in  conseguenza  dei  modi  detti  percezioni  e  dei 
modi  chiamati  emozioni. 

Addotti  così  tutti  i  fenomeni  istintivi ,  ed  intellettuali 
ali’  eccitamento  ,  che  è  lo  stato  normale  dell’ apparec¬ 
chio  nervoso  encefalico  ,  si  scorge  tosto  come  gli  stessi 
fenomeni  possono  riferirsi  dall’À.  alP  irritazione  nervo¬ 
sa  ,  la  quale  non  è  se  non  imo  stato  abnormale  dello 
stesso  eccitamento.  E  poiché  di  questo  si  è  tanto  par- 
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lato  ,  vorrebbe  pure  il  sig.  B.  poterlo  considerare  in 
se  stesso  >  addentrandosi  nella  ricerca  di  quanto  suc¬ 
ceda  di  materiale  nei  nervi  e  nel  cervello  per  l’ese¬ 
cuzione  delle  rispettive  funzioni.  Ma  è  questo  il  gran 
mistero  della  natura.  Osserva  egli  per  verità  che  l’ec¬ 
citamento  propriamente  nervoso  è  accompagnato  da 
quello  de’  capillari  sanguigni  e  linfatici  inservienti  alle 
funzioni  della  sostanza  nervea  ed  alla  nutrizione  del 
suo  nevrilema  ,  e  che  perciò  la  sostanza  stessa  ,  so¬ 
prattutto  nell’encefalo,  si  arrossa,  s’ injetta  di  sangue 
e  si  accalora  ,  allorché  agisce  con  molta  energia  tanto 
nei  fenomeni  del  pensiero  che,  in  quelli  dell’innerva¬ 
zione  motrice;  scorge  altresì  una  forte  presunzione  in 
favore  di  un  movimento  oscillatorio  che  abbia  luogo 
nell’  ecitamento  nervoso,  indipendentemente  dalla  con¬ 
trattilità  de’  vasi.  Ma  ciò  che  avvenga  di  più  intimo 
nella  polpa  nervosa ,  è  ciò  che  1’  A.  saggiamente  si 
astiene  dall’  avanzare. 

JNoi  dobbiamo  ora  inoltrarci  col  sig.  B.  in  una  ri¬ 
cerca  importantissima  e  fondamentale  di  patologia,  cioè 
della  parte  che  prende  V  eccitamento  nella  produzione 
delle  malattie  (  cap.  Vili  ).  Reca  però  meraviglia  , 
come  1’  A.  creda  di  avere  svolto  quanto  basta  siffatto 
argomento,  mercè  le  seguenti  ovvie  osservazioni:  i.°  Che 
1’  ossigene  ed  il  calorico  essendo  stimoli  necessarj  alla 
vita  ,  debbe  1’  eccitabilità  languire  o  spegnersi  intie¬ 
ramente  per  lo  scemamento  o  la  sottrazione  totale 
della  loro  influenza  ;  Che  lo  stesso  ,  benché  più 
lentamente ,  accade  per  la  diminuzione  o  deficienza 
totale  degli  alimenti  e  bevande}  3.°  Che  la  sottrazione 
graduata  o  rapida  del  sangue  e  degli  umori,  è  pur 
causa  di  languore  e  di  estinguimento  della  vita;  4*°  Ch® 


i  sopraddetti  stimoli  essendo  i  soli  veramente  necessarj 
alla  vita  ,  non  v’  è  che  la  loro  sottrazione,  che  possa 
condurre  direttamente  al  languore*,  5.°  che  però  v’ha 
un  altro  genere  di  eccitamento  ,  il  quale  può  divenir 
necessario  in  guisa  da  riuscirne  penosissima  la  priva¬ 
zione  ,  vale  a  dire  lo  svariatissimo  eccitamento  intel¬ 
lettuale  e  morale,  di  cui  l’uomo  contrae  P  abitudine 
e  se  ne  forma  un  bisogno.  Questi  pochi  cenni  bastano 
bensì  a  far  aperto  che  la  sottrazione  degli  stimoli  ne¬ 
cessari  alla  vita  cagiona  il  difetto  di  eccitamento  od 
anche  la  morte,  ma  non  valgono  poi  a  far  vedere  come 
un  tal  difetto  produca  delle  malattie  abirritatìve ,  che 
è  quanto  si  era  PA.  proposto  di  dimostrare.  Eppure, 
s’  egli  ammette  P  origine  incontrastabile  delie  malattie 
per  debolezza  o  difetto  di  stimolazione,  se  assicura  che 
siffatto  genere  di  morbi  sia  abbastanza  frequente ,  e  se 
finalmente  V  indicare  V  origine  delle  malattie  di  de • 
belezza  e  un  metterci  sulla  via  di  quelle  dà  opposto 
carattere ,  doveva  importare  assaissimo  l’investigare 
come  il  difetto  di  eccitamento  possa  produrre  delle 
malattie,  non  omettendo  poi  d’indicare  quelle  chesi 
credono  prodotte  da  cotal  semplice  difetto.  Tanto  più 
che  l’A.  non  può  certamente  ignorare  quanto  da  il¬ 
lustri  patologi  italiani  e  stranieri  è  stalo  gravemente 
obbiettato  contro  la  dottrina  dinamica  browniana  e 
la  relativa  partizione  delle  malattie  ,  e  soprattutto  ri¬ 
spetto  a  quelle  di  semplice  astenia,  o  abirritative  che 
dir  si  vogliano,  del  che  abbiamo  noi  pure  tenuto  di¬ 
scorso  altre  volte  in  questi  Annali.  Del  resto,  sembra 
che  nella  dottrina  brossessiana  si  ammettano  le  malat¬ 
tia  da  debolezza  piuttosto  per  una  forzata  conseguenza 
del  preconcepito  sistema  ,  che  per  un  vero  dettame 
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della  ragione  e  positivo  risultato  della  pratica.  E  quan¬ 
tunque  siffatte  malattie  abirritative  si  ritengano  dap¬ 
prima  di  una  sufficiente  frequenza ,  vengono  poscia 
implicitamente  ridotte  al  nulla  o  poco  meno.  Difatti 
r  À.  passa  ad  insegnare,  che  dappertutto  ove  la  ma¬ 
teria  nervosa  manca  de’  suoi  eccitanti  normali  ,  essa 
contrae,  se  non  perde  tosto  lo  stato  di  vita ,  un  modo 
di  eccitamento  anormale  ,  che-  si  propaga  col  mezzo 
de’  cordoni  nervosi  fino  all’  encefalo  ^  e  poco  dopo 
stabilisce ,  che  la  sottrazione  degli  eccitanti  nei  sogget¬ 
ti  ,  che  non  sono  stati  previamente  spogliati  della  loro 
irritabilità ,  sviluppa  la  reazione  e  quindi  in  tale  stato 
morboso  vi  si  trova  sempre  l’ elemento  irritazione  , 
prodotto  necessario  della  reazione  anzidetta.  Dietro  di 
che  il  nostro  Autore  si  muove  a  ricercare  ,  nella  se¬ 
zione  II  del  Capo  Vili.,  come  il  difetto  di  eccitamento 
produca  delle  malattie  irritative. 

I  risultamenti  della  predetta  ricerca  sono,  i.°  che 
la  sottrazione  dell’ossigene  produce  direttamente  e  pron¬ 
tamente  l’estinzione  della  vitalità  ,  per  cui  non  può 
in  questo  caso  aver  luogo  reazione:  2.0  che  Ja  sottra¬ 
zione  del  calorico,  quando  è  completa  e  rapida,  pro¬ 
duce  la  morte  ;  ma  quando  è  incompleta  e  modera¬ 
ta  ,  e  salva  l’integrità  della  respirazione,  l’eccitabi¬ 
lità  si  trova  piuttosto  aumentata  e  la  reazione  sviluppa 
nel  tessuto  deila  pelle  ,  od  in  un  organo  più  o  meno 
vicino  ,  una  vera  irritazione  ;  3.°  che  la  sottrazione 
degli  alimenti  e  bevande  nutritive  lascia  bensì  lo  sto¬ 
maco  senza  eccitamento,  ma  se  1’  irritabilità  non  è 
distrutta ,  e  salvo  1’  esercizio  delle  funzioni  cerebrali  , 
il  cangiamento  prodotto  dal  difetto  di  stimolazione  è 
sentito  ?  le  leggi  della  reazione  si  sviluppano  si  fa 


innervazione  sullo  stomaco  e  su  tutto  Y  apparecchio 
degli  organi  assimilativi  e  l’ eccitamento  che  provano 
si  converte  in  irritazione  ^  4-°  che  finalmente  la  sot¬ 
trazione  degli  altri  eccitanti  ,  non  assolutamente  ne¬ 
cessari  alla  vita,  non  può  che  produrre  l’irritazione, 
sia  perchè  il  desiderio  marcatissimo  che  si  manifesta 
di  ricevere  siffatte  stimolazioni  abituali  può  esso  solo 
divenir  causa  di  eccitamento  irritativo  ,  sia  ancora  per¬ 
chè  pel  difetto  di  certi  stimoli  vien  trattenuta  1’  eva¬ 
cuazione  di  un  umore  qualunque  ,  il  quale  ingenera 
colla  sua  presenza  un’irritazione  straordinaria.  —  A 
questi  quattro  capi  vengono  riferite  le  cause  delle  ma¬ 
lattie  irritative  per  difetto  di  eccitamento,  con  che 
appena  si  lascia  un*  ombra  di  esistenza  ai  morbi  abir- 
ritativi,  se  è  vero  che  il  difetto  di  stimolazione ,  qua¬ 
lora  non  arrivi  a  spegnere  la  vita,  dia  luogo  d’ordi¬ 
nario  ad  un’irritazione  consecutiva.  Notiamo  poi,  per 
puro  amore  del  vero,  la  forse  soverchia  facilità  e  pron¬ 
tezza  di  ripieghi  mostrata  quivi  ed  altrove  dall’Auto¬ 
re  ,  intento  a  rendere  ragione  di  tutto  ,  senza  giam¬ 
mai  declinare  dai  prestabiliti  principj  ;  a  rischio  ancora 
di  cadere  in  contraddizioni  ,  soprattutto  senza  additare 
i  fondamenti  delle  sue  asserzioni  e  con  quello  stile 
talora  figurato  che  mal  si  addice  ^  conr  egli  stesso 
osserva  (  Pref.  pag.  XXIII),  agli  argomenti  filosofici. 
Trattasi  ,  per  esempio  ,  di  spiegare  come  dietro  1’  a- 
zione  del  freddo,  riguardato  già  come  semplice  seda¬ 
tivo  ,  insorgano  infiammazioni.  Egli  trova  tosto  ,  che 
il  freddo  ha  piuttosto  aumentata  V  eccitabilità  (effetto 
per  altro  che  si  voleva  proprio  degl’  irritanti  )  e  che 
la  reazione  ha  sviluppato  un  eccitamento  irritativo. 
Se  una  gastrite  sussegue  alla  fame  od  alla  sete,  egli 
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è  perdi  è  la  modificazione  quinci  portata  è  sentita ,  le 
leggi  (  non  dice  quali  )  della  reazione  si  sviluppano, 
ed  eccoti  creata  1’  irritazione.  In  altri  casi ,  è  il  desi¬ 
derio  delle  sottratte  stimolazioni  abituali  la  causa  dello 
sviluppo  del  morbo  irritativo.  Che  se  una  rapida  sot¬ 
trazione  di  sangue  o  di  altri  umori  sia  susseguita  da 
convulsioni  ,  è  la  natura  che  si  ribella ,  ed  è  per  es¬ 
sere  legge  generale  (  da  lui  stabilita  ),  che  lutti  i  bi¬ 
sogni,  sia  di  addizione  che  di  esonerazione ,  facciano 
un  appello  all’  encefalo,  mercè  il  fenomeno  dell’ecci¬ 
tamento.  In  questi  casi  la  morte  per  difetto  di  eccita¬ 
mento  è  preparata,  dall’  eccitamento  anormale  e,  men¬ 
tre  certi  organi  sono  nell’astenia  (abeoccitation) ,  i 
visceri  di  prima  importanza  disperdono  il  resto  della 
loro  vitalità  in  innervazione  esagerata.  Noi  sottopo¬ 
niamo  senza  più  al  lettore  siffatte  spiegazioni,  perché 
giudichi  di  per  se  ,  sine  ira  et  studio  ,  se  desse  siano 
ragioni  convincenti  o  semplici  asserzioni. 

Noi  frattanto  facciamoci  ad  osservare  coll’  A.  come 
V  eccesso  di  eccitamento  produca  le  malattie  irritative 
e  quali  esse  siano  (Se z.  III).  L’eccitamento,  dic’egli, 
tende  ad  estinguersi ,  se  non  è  incessantemente  rin¬ 
novato.  Pel  mantenimento  perù  dell’equilibrio  fa  d’uopo, 
che  nuovi  stimoli  non  agiscano  sulla  materia  nervosa 
degli  organi,  se  non  quando  f  azione  de’ precedenti 
sia  indebolita  fino  ad  un  certo  punto.  Che  se  l’ecci¬ 
tamento  è  troppo  spesso  ripetuto  ,  se  questa  ripeti¬ 
zione  si  fa  sempre  avanti  che  il  precedente  eccitamento 
sia  quanto  basta  scemato,  o  se  la  stimolazione  è  pro¬ 
vocata  da  agenti  di  straordinaria  attività  ,  essa  non 
tende  più  ad  indebolirsi  da  se  stessa  per  ricadere  al 
disotto  del  tipo  normale,  ma  persevera,  benché  l’or- 
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gano  sia  sottratto  all’azione  degli  stimolanti,  che  1* hanno 
provocata  ,  ella  sorpassa  il  tipo  normale  e  si  converte 
in  irritazione .  In  tutti  questi  casi  1’  eccitamento  per¬ 
corre  con  maggior  rapidità  la  materia  nervosa  ;  si  co¬ 
munica  da  un  foco  viscerale  ad  un  altro  ,  ricevendo 
sempre  un  nuovo  grado  d’  impulsione  in  quello  più 
eccitato  ;  esso  attira  ed  accumula  i  fluidi  in  tutti  i 
tessuti,  ove  acquista  del  predominio  e  tende  a  snatu¬ 
rarvi  i  fenomeni  di  calorifìcazione  ,  di  secrezione ,  di 
esalazione  e  di  nutrizione.  L’Autore  crede,  che  i  fatti 
vengano  appunto  in  appoggio  deli'  ora  esposta  paù> 
genia  ,  comecché  egli  non  iscorga  in  tutti  gli  agenti 
irritativi,  e  perfino  ne’  miasmi,  contagi  e  veleni,  nul- 
1’  altro  che  un  eccesso  di  quel  potere  stimolante,  che 
in  grado  moderato  sarebbe  il  mantenitore  della  vita 
ed  il  conservatore  della  salute.  Ma  i  fatti  stessi  son 
quelli  che  stanno  contro  la  dottrina  fisiologica.  Ed  in 
vero,  se  il  B.  medesimo  insegna  che  l’eccitamento  nor¬ 
male  tende  ad  indebolirsi  e  spegnersi,  rimossa  la  causa 
provocatrice,  e  che  al  contrario  l’eccitamento  morboso, 
anche  dopo  siffatta  rimozione  ,  persevera  e  cresce  , 
debbe  ancor  convenire  ,  che  quest’  ultimo  sia  gover¬ 
nato  da  ben  altre  leggi  che  quelle  dell’  eccitamento 
salutare  ,  e  che  fra  loro  sono  di  diversa  indole  e  na¬ 
tura.  Tanto  più  poi  che  il  fatto  stesso  tutto  giorno 
dimostra,  ed  ei  no!  dissimula,  che  sotto  l’eccitameuto 
morboso  le  operazioni  della  vita  tendono  a  snaturarsi 
e  trovasi  pur  compromessa  la  tessitura  ed  intima  com¬ 
posizione  delle  parti  affette.  Che  s’egli  avesse  ricono¬ 
sciuta  una  tale  diversità  non  di  grado  ,  nè  di  modo 
soltanto,  ma  d’indole  de’ predetti  eccitamenti,  sarebbe 
stato  indotto  ad  inoltrarsi  nella  ricerca  delle  relative 
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cagioni.  E  pare  veramente,  che,  s*  egli  ha  deviato  in 
ciò  dalla  retta  via  ,  sia  stato  per  aver  considerato  Pec- 
citamento  troppo  astrattamente  e  per  aver  quindi  ob- 
bliato  in  tal  caso  l’insegnamento  di  aver  sempre  pre¬ 
sente  la  materia  degli  organi  (  Prefaz.  p.  X),  di  cui 
ha  fatto,  invece,  come  vedemmo  ,  quelP  uso  che  non 
doveva  nella  valutazione  de’  fenomeni  dello  spirito. 
Riferendo  adunque  P  eccitamento  alP  organizzazione , 
come  P  effetto  alla  sua  causa  immediata ,  e  perciò  i 
cangiamenti  di  quello  alle  mutazioni  di  questa,  avrebbe 
rinvenuta  la  ragione,  per  cui  l'eccitamento  normale, 
tolta  la  potenza  provocatrice  j  vada  decrescendo  e  cessi 
col  piò  o  men  sollecito  ritorno  delle  particelle  orga¬ 
niche  alla  primiera  posizione  ed  alle  reciproche  con¬ 
suete  relazioni  di  aggregamento ,  e  perchè  invece  il 
morboso  eccitamento  si  mostri  da  quello  difforme  ,  e 
si  mantenga,  anche  tolta  la  causa,  durevole,  in  cor¬ 
rispondenza  ai  cangiamenti  organici  piò  o  meno  gravi 
e  molteplici ,  di  ben  altra  natura  ,  delle  parti  affette 
ed  alla  quinci  perduta  attitudine  dei  componenti  or¬ 
ganici  a  rimettersi  prestamente  allo  stato  primiero. 
Parimenti  ,  riferendo  i  cangiamenti  della  forza  vitale 
a  quelli  stessi  dell’organizzazione,  avrebbe  con  piò  si¬ 
curo  calcolo  valutato  lo  stato  delle  forze  medesime 
negli  organi  infermi  e  meglio  apprezzato  ciò  che  si 
debbe  alla  natura  e  quello  che  può  attendersi  dal- 
P  arte,  ausiliatrice  di  quella,  anziché  imperante,  nella 
curagione  de’  morbi.  E  per  siffatte  osservazioni  e  cal¬ 
coli  non  mancano  per  certo  all’  egregio  B.  tutta  quella 
penetrazione  e  giudizio,  che  a  profondo  fisiologo  e 
patologo  si  addice,  nè  quindi  sarebbe  vana  lusinga 
lo  sperare  che  la  teoria  della  medicina  venisse  in  pio- 


gresso  per  lui  veramente  avvantaggiata,  come  la  pra¬ 
tica  il  fu  ,  non  v’  ha  dubbio,  colla  celebre  opera  dei- 
fi  Tì/or7Ìz  delle  Jlemmazie ,  sol  ch'egli  volesse  per  poco 
scordarsi  d’ esser  l’autore  della  fisiologica  dottrina. 

Nella  sezione  IV  del  precitato  Capo  discorre  i  can¬ 
giamenti  che  sopravvengono  negli  organi  per  V  influenza 
dell  irritazione.  Prima  di  tutto  stabilisce  che  in  ge¬ 
nerale  i  tessuti  irritati  cominciano  dal  muoversi  con 
maggior  precipitazione  che  nello  stato  normale,  e  che 
richiamano  a  se  i  fluidi  in  ragione  delle  affinità  che 
esistono  fra  le  molecole  de’ solidi  e  quelle  de’ fluidi  , 
affinità  che  aumentano  coll  intensità  della  vita.  Per 
tal  guisa  si  formano  le  così  appellate  erezioni  vitali 
morbose.  Siffatte  erezioni  producono  de’  cangiamenti 
nel  modo  di  esistere  de’  tessuti.  Il  primo  e  principal 
mutamento  consiste  nello  stato  infiammatorio  ,  di  cui 
vengono  maestrevolmente  accennati  i  caratteri ,  i  modi 
vari  ,  le  fasi  e  le  terminazioni.  Appresso  vengono  le 
nevrosi,  od  irritazioni  aventi  loro  sede  nell’apparecchio 
o  sistema  nervoso,  delle  quali  pur  si  accennano  i  fe¬ 
nomeni  ,  le  complicazioni,  ecc.  Non  manca  P  A.  di  far 
osservare  che  una  parte  infiammata  è  perciò  stesso 
minacciata  di  disorganizzazione.  Nota  altresì  come  non 
sempre  P  irritazione  alteri  i  tessuti  nel  modo  che  co¬ 
stituisce  l’ infiammazione  ordinaria,  bensì  col  determi¬ 
narvi  degl’ingorghi  umorali  e  collo  snaturare  la  loro 
nutrizione  in  modi  piu  o  meno  straordinarj  ,  d’  onde 
hanno  origine  le  degenerazioni  lardacee  ,  fibrose,  se- 
baciformi  ,  scirrose,  encefaloidee,  ecc.  Osserva  come 
si  rendano  ,  sotto  P irritazione,  peccanti  per  il  modo 
le  secrezioni  degli  organi  secernenti.  Discorre  le  alte¬ 
razioni  organiche  proprie  dell’  apparecchio  locomotore 
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morbosamente  irritato,  non  ammettendo  altresì  di  ac¬ 
cennare  come  nelle  neurosi  pur  anco  P  irritazione 
possa  condurre  alla  disorganizzazione  de’  tessuti  ner¬ 
vosi  infermi.  Soffermiamoci  ora  a  raffrontare  coi  pre¬ 
messi  fatti  ,  cosi  ben  osservati ,  la  teorica  delP  A.  Se 


di  contrattilità,  ossia  de’  movimenti  di  raccoreiamento 
o  condensazione  de5  tessuti  irritati  (  pag.  70  )  ,  come 
poi  accade  che  la  stessa  irritazione  alteri,  disorganizzi 
e  porti  perfino  il  disfacimento  de’  tessuti  medesimi  , 
mentre  questi  per  siffatta  esagerazione  dovrebbero  anzi 
acquistare  maggior  tenacità  e  forza  di  reazione  o  di 
resistenza  vitale?  Parimenti,  se  nei  tessuti  irritati  P in¬ 
tensità  della  vita  si  aumenta  (  pag.  290  )  ,  cerne  ad¬ 
diviene  poi  che  il  complesso  delle  attività  dei  tessuti 
affetti  non  offra  un  eguale  cangiamento  in  eccesso,  ma 
sì  bene  un’insolita  disuguaglianza,  sproporzione  e  scom¬ 
piglio  d’azioni,  attività  altre  accresciute,  altre  illangui¬ 
dite,  comparsa  d’  insoliti  modi  di  azione  e  distruzione 
di  alcuni  fra  quelli  avanti  stabiliti  ,  sensazioni  più 
forti  che  altre  ne  elidono  ,  turbamenti  di  funzioni  e 
(per  valermi  delle  espressioni  stesse  dell’  A.  )  turbe 
nella  macchina,  depravazioni  d’attività,  movimenti 
disordinatiy  ecc.  ecc.  ?  Che  se  non  abbiamo  fin  qui  male 
argomentato,  sarà  giuoco  forza  conchiudere,  che  l’esa¬ 
gerazione  delle  proprietà  e  fenomeni  vitali  non  pre¬ 
senti  la  vera  idea  dell’jirritazioue  morbosa ,  e  che  l’a¬ 
verla  il  Broussais  così  concepita  non  possa  procedere 
che  da  uno  spirito  analogico  viziosamente  applicato 
ai  fenomeni  dello  stato  sano  e  morboso. 

Vediamo  adesso  se  la  dottrina  brossesiana  sia  al¬ 
meno  conciliabile  cogli  altri  fatti  pratici  dall'  autore 
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discorsi.  Dopo  di  aver  egli  tracciato  il  quadro  delle 
malattie  irritative,  soggiugne  quelle  affezioni,  che,  in 
senso  suo  ,  sono  la  conseguenza  delle  due  classi  di 
malattie  summentovate  (  abirritative  ed  irritative).  Il 
primo  loro  effetto  generale  è  1’  ostacolo  al  corso  del 
sangue  in  tutto  od  in  parte  del  sistema  sanguigno,  e 
vuol  che  risulti  sempre  o  dalla  debolezza,  che  ha  fa¬ 
cilitato  la  raccolta  de’  fluidi  in  un  sol  punto,  ovvero 
dall’  irritazione  che  ve  gli  ha  fatti  affluire.  Tali  sono 
gli  aneurismi  del  cuore  e  delle  arterie,  le  arteriti ,  le 
flebiti ,  le  varici  ed  i  tumori  ,  che  si  sviluppano  sul 
tragitto  de’  principali  vasi.  L’autore  soggiugne  ottima¬ 
mente  ,  che  un  tal  genere  di  malattie  non  si  è  po¬ 
tuto  conoscere  se  non  quando  le  affezioni  degli  or¬ 
gani  sono  state  riferite  alla  loro  vera  cagione.  Ma  ap¬ 
punto  perciò  non  crediamo,  che  i  nostri  lettori,  al  cui 
sano  giudizio  ci  riportiamo  ,  vogliano  menar  buono 
all’autore,  che  la  debolezza  possa  essere  in  alcun  caso 
la  vera  causa  delle  anzidette  affezioni  angioitiche  — 
Il  secondo  effetto  è  lo  stravaso  de’  fluidi  sierosi  os¬ 
sia  le  idropisie,  qualche  volta  primitive  ,  ma  più  so¬ 
vente  consecutive,  alle  quali  pure  assegna  una  doppia 
origine,  cioè  o  da  debolezza  diretta  risultante  dall  e- 
saurimento  dell'  eccitabilità,  come  in  seguito  alle  grandi 
perdite  di  sangue,  alla  penuria  d’  alimenti,  ad  un  re¬ 
gime  acquoso,  ad  un’  aria  umida,  ecc,  ovvero  da  ir¬ 
ritazione  che  le  idropi  produce  ,  sia  direttamente 
per  una  esalazione  interna  viziosa],  sia  indirettamente 
per  le  flogosi  acute  che  accende.  Anche  qui  però  re¬ 
sta  a  provare,  che  le  raccolte  acquose  possano  talora 
procedere  dalla  semplice  debolezza  o  abirritazione  , 
mentre  siffatta  origine  è  già  stata  dall*  egregio  Gc - 


romini  (i),  con  argomenti  degni  di  tutta  la  pondera¬ 
zione  del  medico  ,  assolutamente  negata  —  Il  terzo 
effetto  costante  delle  malattie  di  ogni  specie  ,  nota 
egregiamente  1*  autore  esser  quello  di  pregiudicare 
alla  forza  assimilatrice  e  d’ impedire  1’  elaborazione 
perfetta  de’  nostri  umori.  Ed  ecco ,  in  senso  nostro  , 
una  riprova  che  lo  stato  morboso  è  tutt’  altro  che 
una  esagerazione  di  quello  della  salute,  che  vi  hanno 
in  quello  processi  di  organica  alterazione  e  relativi 
pervertimenti  d’  azione ,  e  che  la  fisiologia  anormale 
(  se  così  vuoisi  chiamare  la  patologia  )  non  ha  tutta 
quella  relazione  e  dipendenza  dalla  fisiologia  propria¬ 
mente  detta  ,  che  vi  ravvisa  il  riformatore  francese. 
Nel  resto  ei  fa  dipendere  dal  vizio  di  assimilazione  e 
dall’  imperfetta  elaborazione  degli  umori  un  certo 
numero  di  sintomi,  che  si  riferiscono  alla  cacochimia 
ed  allo  scorbuto,  malattie  che  riguarda  perciò  come 
meritevoli  di  essere  trattate  separatamente  in  un  ope¬ 
ra  di  patologia,  come  lo  sono,  per  confessione  di  lui, 
anche  le  idropisie,  tanto  più  poi  che  le  une  e  le  al¬ 
tre  esigono  speciali  indicazioni  curative.  E  rispetto 
allo  scorbuto,  due  generi  d’indicazioni  vi  ha  sempre, 
al  dir  dell’  autore,  quella  cioè  di  correggere  il  vizio 
dJ  assimilazione  coll’  impiego  degli  alimenti  freschi  , 
vegetabili  soprattutto  ,  di  un’  aria  secca  ,  rinovata  ,  e 
della  luce ,  e  quella  richiesta  dalie  infiammazioni 
complicanti ,  a  cui  si  oppongono  i  soliti  mezzi  antiflo¬ 
gistici,  ma  con  più  riserva  riguardo  al  salasso.  Circa 
le  cause  poi,  che  favoriscono  siffatte  flogosi  (checché 


(1)  Saggio  sull *  idrope , 
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ne  sia  del  riguardarle  come  complicazioni  )  non  ta¬ 
ceremo  l’insegnamento  dell’autore,  che  il  languore 
degli  organi  assimilatola,  e  del  canale  digestivo  soprat¬ 
tutto,  esponga  gli  scorbutici  alle  flemmazie  croniche 
ed  alle  emorragie  del  detto  canale:  che  il  freddo 
umido,  riguardato  come  una  delle  più  potenti  cagioni 
di  scorbuto,  esponga  anche  gli  altri  organi  alle  flem¬ 
mazie  ;  e  che  la  forza  di  coezione  e  di  affinità  orga¬ 
niche  minore  negli  scorbutici  che  negli  altri  soggetti, 
sia  causa  che  le  flogosi  stesse  passino  più  facilmente 
alla  disorganizzazione.  Locchè  dovrebbe  pur  bastare 
a  render  avvertito  della  necessità  di  studiare  di  pri¬ 
mo  tratto  i  cangiamenti  organici,  anziché  le  variazio¬ 
ni  dinamiche,  come  fondamenti  di  patologia,  e  doversi 
riguardare  V  azione  delle  potenze  morbose  sotto  ben 
altro  aspetto  che  quello  di  un  promosso  maggior  o 
minor  movimento  vitale.  Allora  il  B.  non  avrebbe 
avuto  bisogno  per  la  spiegazione  di  certi  fatti  di  enun¬ 
ciare  e  sostenere  il  paradosso,  che  il  difetto  di  stimolo 
produca  malattie  irritative,  ricorrendo  ad  un  giuoco 
di  reazione,  che  sarebbe  indipendente  dalla  preceduta 
azione,  supposta  sedativa;  allora  si  sarebbe  avveduto 
di  avere  circoscritta  di  troppo  l’ espressione  di  eccitan¬ 
te  ^  come  rispetto  a  non  pochi  altri  medici,  per  altro 
peritissimi,  ebbe  a  dire  il  nostro  Testa  (i)  *  allora, 
finalmente,  avrebbe  più  fondatamente  valutato  i  can¬ 
giamenti  di  azione  avvenuti  nei  luoghi  malati  e  quelli 
pure  che  accadono  nelle  altre  parti  più  o  meno  con¬ 
senzienti,  ed  ove  l’integrità  organica  tuttavia  sussista, 
cangiamenti  che  non  si  possono  insieme  confondere  , 


(i)  Op.  cit .  delle  azioni ;  ecc.  pag.  i52. 
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senza  attribuire  alle  parti  lese  capacità  ed  atti  di  vita, 
che  alle  altre  parti  più  o  meno  prossime  od  anco  lon¬ 
tane  devono  soltanto  riferirsi.  —  Il  quarto  efìetto  ge¬ 
nerale  è  la  debolezza  consecutiva  alle  irritazioni.  Tutti 
i  tessuti,  il  cui  sistema  vascolare,  in  causa  dell7 irrita¬ 
zione,  ha  soggiaciuto  ad  ingorghi,  s’indeboliscono,  si 
rilasciano  a  capo  di  un  certo  tempo,  e  la  somma  delle 
forze  generali  è  più  o  meno  diminuita.  Tutti  i  nervi,  la 
di  cui  azione  è  stata  esagerata,  perdono  dal  più  o  meno 
la  loro  eccitabilità;  e  qualche  volta  cadono  in  una  pa¬ 
ralisi  completa,  soprattutto  i  nervi  cerebrali ,  quando 
l’irritazione  ha  disorganizzato  i  loro  punti  d’inserzione, 
sia  al  cervello  che  alla  midolla  spinale.  Quindi  il  bi¬ 
sogno  di  ridonare  le  forze  si  presenta  costantemente  do¬ 
po  quello  di  diminuirle,  con  questo  però  che  l’indicazio¬ 
ne  di  stimolare  è  sempre  temperata  da  quella  di  rispar¬ 
miare  l’eccitabitità  de’  nostri  organi.  Tanto  basta  perchè 
se  ne  costituisca  un  genere  particolare  di  malattie. 
Così  la  va  discorrendo  1’  autore,  il  quale  per  altro 
avrebbe  dovuto  più  chiaramente  distinguere  la  dop¬ 
pia  origine  della  debolezza  consecutiva  alle  malattie 
così  dette  irritative,  1’  una  cioè  per  difetto  di  azione, 
che  generalmente  ha  luogo  nella  macchina  attese  le 
sottrazioni ,  che  in  più  modi  avvennero  in  tutto  il 
corso  della  malattia,  1’  altra  per  tutti  que’  cambia¬ 
menti  di  tessitura  prodotti  dalla  infermità,  e  dall’ au¬ 
tore  medesimo  riconosciuti,  mercè  i  quali  le  parti  state 
affette  rimangono  disadatte  a  prestarsi  convenientemen¬ 
te  agli  offici  loro,  ed  a  reagire  con  vigore  proporzio¬ 
nato  all’  impulso  degli  esterni  agenti.  Pertanto  sic¬ 
come,  per  servirci  delle  espressioni  del  Testa  (i)  »  i 


(>)  Op.  cit.  pag.  64. 
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poteri  de'  nostri  solidi  sono  esattamente  circoscritti  ai 
speciali  modi  della  loro  tessitura  ed  all’  impeto  degli 
elementi  esterni  di  azione,  dalla  quale  sono  animati  v; 
Cosi  apparirà  chiaro  come  nel  nostro  caso  si  combini 
questa  duplice  causa  d’indebolimento  di  poteri,  e  co¬ 
me  meriti  ciascuna  di  essere  a  parte  considerata  ed 
esiga  particolari  riguardi  pel  trattamento  curativo  (i). 
Rispetto  al  quale  troviamo  per  conseguenza  insuffi¬ 
ciente  r  indicazione  proposta  dalP  autore,  quella  cioè 
di  stimolare ,  che  equivale  a  metter  in  giuoco  V  irrita- 
lilità  (  pag.  4  )>  credendo  egli  con  ciò  di  conseguire 
pienamente  P  intento  di  ridonare  le  forze  della  mac¬ 
china.  Poiché  ,  se  le  forze  organiche  nel  caso  nostro 
fossero  soltanto  poco  operose  ed  attive  per  difetto  di 
potenze  che  le  mettano  in  giuoco,  si  potrebbe  unica¬ 
mente  con  aggiunta  proporzionata  di  convenienti  sti¬ 
moli  venir  a  capo  di  ritornare  le  parti  alle  loro  so¬ 
lite  attività,  come  non  ne  dubitarono  coloro  che  alle 
dottrine  dello  Scozzese  credettero  di  doversi  attenere. 
Ma  ponendo  mente  che  le  forze  anzidette  trovansi 
non  soltanto  in  uno  stato  di  relativa  quiescenza  ,  ma 
inoltre  alterate  in  tutti  que’  luoghi,  in  cui  ebbero 
luogo  più  o  meno  morbosi  cangiamenti  organici,  e 
che  siffatta  alterazione  è  la  principale  e  la  più  persi¬ 
stente  cagione  della  debbolezza  consecutiva  ,  di  che  si 
ragiona  ,  si  verrà  in  chiaro  doversi  a  questa  soprat¬ 
tutto  rivolgere  l’attenzione  del  medico,  per  cui  si 
tratterà  in  tal  caso  meno  di  aggiungere  stimoli  alla  mac- 


M)  Op.  cit.  pag.  64. 


china ,  che  di  sollecitare  e  riordinare  il  processo  del- 
r  organica  assimilazione  ,  con  che ,  dice  il  più  volte 
lodato  Buftalmi  ('i)  ,  noi  saniamo  quel  resto  di  male, 
che  costituisce  la  convalescenza  d’  ogni  infermità.  Ve¬ 
ramente  1’  A.  ha  con  saggio  consiglio  avvertito  ,  do¬ 
versi  1’  indicazione  di  stimolare  temperar  coll’  altra 
d’usar  con  risparmio  ( ménage r )  dell’eccitabilità;  e 
con  ciò  sembra  convenire  trovarsi  questa  ,  direni  così, 
vacillante  in  corrispondenza  all’imbecillità  di  struttura 
rimasta  alle  parti  già  inferme  ,  altaiche  ,  volendola 
mettere  in  un  giuoco  relativamente  soverchio,  sia  lo 
stesso  che  renderla  vieppiù  alterata  col  turbare  il  pro¬ 
cesso  assimilativo  ed  accrescere  lo  sconcerto  della  or¬ 
ganizzazione  ,  dalla  quale  la  eccitabilità  stessa  dipende» 
Ma  s7  egli  ha  scorto  questo  vero  ,  dovrà  quinci  de¬ 
durne  ,  che  non  basta  in  molti  casi  risparmiare  1’  e- 
citabilità  con  un  cauto  e  graduato  uso  di  stimo¬ 
lanti  ,  bensì  conviene  inoltre  renderla  più  energica  e 
perfino  riprodurla  ,  locchè  dalla  natura,  secondata 
dall’  arte ,  poco  a  poco  si  opera  ,  mercè  il  lavoro  di 
nutrizione  diretto  al  materiale  ristauramento  della 
macchina. 

Qui  ha  termine  la  prima  Parte  dell’  opera  in  di¬ 
scorso  e  con  quella  rimane  compiuta  la  storia  gene- 


(1)  Fu  già  per  noi  additata  altra  volta  V  impor¬ 
tanza  di  ben  distinguere  le  premesse  fonti  di  debo¬ 
lezza y  visto  il  frequente  scambio ,  che  se  ne  fa  in  va¬ 
rie  opere  teoriche  e }  quel  che  è  piu ,  nella  pratica , 
Vedi  questi  Annali  nf  12/J7  pctg.  1 53.  (V). 
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rale  dell’ irritazione  e  delineato  in  iseorcio  il  quadro 
della  dottrina  fisiologica.  Nella  relativa  disanima  te¬ 
miamo  di  aver  abusato  della  bontà  de’  nostri  lettori, 
insistendo  forse  di  soverchio  nelle  opposizioni  a  certi 
punti  di  dottrina,  che  non  ci  parvero  in  parte  od  in 
tutto  basati  sul  vero.  Ma  ce  ne  scuserà  per  avventura 
l’ importanza  di  chiarire  que’  principj  fondamentali  di 
patologia  ,  di  cui  tanta  è  F  influenza  sulla  sorte  de’ 
miseri  infermi,  scopo  finale,  acuì  tendono  gli  studj  del 
medico  filantropo.  Però  confidiamo  altresì  nella  retti¬ 
tudine  d’  animo  del  chiarissimo  Brcussais  e  nel  suo 
dichiarato  amore  pel  vero,  onde  non  sia  per  riguar¬ 
dare  in  mala  parte  le  nostre  ,  quali  esse  siano  ,  con¬ 
siderazioni  sulla  dottrina  dell’  irritazione.  Noi  le  ab¬ 
biamo  soggiunte  ogni  volta  per  solo  desiderio,  che  lo 
stesso  autore  ed  altri  ancora  prendano  in  nuovo 
e  più  maturo  esame  siffatta  teorica  e  la  raffranchino 
colle  altre  modernamente  insegnate  in  Italia  ed  al¬ 
trove  ,  onde  ne  emerga  maggiore  e  più  pura  luce 
a  schiarimento  della  patologia,  giacche  ,  in  quanto  a 
noi  ,  sarebbe  presuntuosa  fidanza  il  credere  di  aver 
raggiunto  quel  vero  ,  di  cui  si  fece  ricerca  ,  ond’  è 
che  dichiariamo  colle  parole  di  un  illustre  fìsico  (i), 
che  hoec  nonnisi  perplexé  dicimus  et  dubitante/'. 


( Sarà  continuato). 


(  i  )  Barletti. 


Sur  Ics  fonctions  du  cerveau  ?  ctc.  Sulle  fun¬ 
zioni  del  cervello,  e  su  quelle  di  ciascuna 
sua  parte ,  ecc di  G.  F.  Gall  (i). 

(  Seguito  della  pag.  563  del  voi.  XLIX ) 

XXVI.  Dio  e  la  religione.  —  Obbietti  in  ogni  tempo  furon 
questi  della  massima  importanza  peli1  uomo,  e  delle  più  accu¬ 
rate  deputazioni,  cui  concorsero  la  superstizione ,  e  ì1  ateismo, 
l1  ignoranza  c  le  diverse  sette  di  fdosofì ,  per  accreditare,  o 
rifiutarne  le  relative  idee.  Che  isbigottito  e  spaventato  l1  uomo 
dai  grandi  fenomeni  della  natura  ne  abbia  rapportato  la  ca¬ 
gione  ad  esseri  onnipossenti;  ovvero  che  resistenza  d1  un  Dio 
sia  opera  dell1  umana  prudenza ,  un  artifizio  del  legislatore , 
per  condurre  i  popoli  col  timore,  coll1  impostura,  e  colla  su¬ 
perstizione  ,  un  cotale  opinare  di  certi  filosofi  trova  la  sua  re- 
futazione  nell1  istoria  de’’  popoli  intorno  alla  loro  credenza  , 
de1  quali  niuno  non  si  vanta  d1  tm1  origine  non  sovrannaturale, 
d1  una  divina  rivelazione  de1  suoi  religiosi  misteri.  —  Discor¬ 
reremo  questo  nobil  e  sublime  argomento  come  naturalista  e 
fisiologo  ;  cioè  se  l1  uomo  per  la  sua  organizzazione  sia  disposto 
alla  credenza  d1  un  Dio  ,  e  a1  sentimenti  e  culti  religiosi. 

Cenno  istorico  della  scoperta  del  sentimento  religioso  ,  come 
facoltà  fondamentale >  c  del  suo  organo.  —  Nelle  famiglie,  nelle 
scuole,  ed  in  ogni  classe  della  società,  indipendentemente  dalle 
altre  facoltà  e  dall1  educazione,  mostrami  alcuni  inclinati  alle 
cose  religiose,  e  sonvene  di  questi  di  studiosi,  di  timorati, 
d1  onesti ,  di  scrupolosi ,  ovvero  di  poltroni ,  d1  indolenti  e 
senza  alcun  talento  :  se  sentono  quelli  una  vera  vocazione  per 
lo  stato  religioso,  niun  altro  sentimento  guida  gli  altri  ,  che 
di  vivere  quali  veri  parasiti.  Fu  osservato  essere  i  più  fervidi 
divori  ordinariamente  calvi ,  od  almeno  innalzarsi  il  loro  capo 
sino  al  vertice.  I  ritratti  de1  santi  e  degli  ecclesiastici  chiari 


(i)  Art.  comunicato  dal  sig.  F.  M.  Finella,  medico  sai  uzze  se. 
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per  zelo  nelle  funzioni  religiose  mostrano  così  conformato  il 
capo  ,  ed  in  simil  guisa  rappresentavano  gli  antichi  artisti  con 
teste  venerevoli  i  grandi  sacerdoti.  —  Ma  prima  d’  innoltrarci 
in  si  fatte  osservazioni,  1’  istoria  naturale  esporremo  della  cre¬ 
denza  in  Dio  ,  e  dell1  inclinazione  al  culto  religioso,  per  con¬ 
durre  a  convincimento  il  lettore ,  che  il  sentimento  di  questi 
due  augusti  obbietti  sono  inerenti  alla  nostra  natura,  e  ch’e¬ 
gli  è  primitivo  e  fondamentale,  cui  presiede  una  parte  singo¬ 
larmente  organizzata  nel  cervello. 

Stoj'ìa  naturale  deW  uomo  relativamente  alla  sua  fede  in  Dio f 
ed  alla  sua  inclinazione  ad  una  religione.  —  In  ogni  età  spinto 
r  uomo  dal  sentimento  di  dipendenza  da  tutto  ciò  che  il  cir¬ 
conda,  dovette  ovunque,  e  ad  ogn’  istante  riconoscere  i  limiti 
della  sua  possanza  ,  e  confessare  a  se  stesso,  essergli  il  proprio 
destino  ad  una  forza  superiore  sommesso,  d’onde  l’unanime 
consenso  di  tutti  i  popoli  ,  d’  adorare  un  Ente  supremo  ,  ed 
il  vivo  bisogno  di  ricorrere  a  lui  ,  d’  onorarlo  ,  e  rendere 
omaggi  alla  sua  sovranità.  Dovettero  necessariamente  gli  uo¬ 
mini  altissimi  concepimenti  formare  di  questa  suprema  potestà; 
1’  idea,  che  aver  ne  doveano,  era  quella  d’  un  Ente  superiore, 
d’  uno  spirto  sparso  nell’  universo  ,  creatore  e  reggitore  di 
tutto  ,  d’  una  pura  ed  attivissima  fiamma  ,  d’  un’  intelligenza 
infinitamente  provida  e  sapiente,  che  veglia  ,  e  spandesi  su 
tutto  ,  d’  un  Ente ,  finalmente  ,  cui  in  ragione  della  sua  indi- 
pendenza  ,  e  superiorità ,  con  vari  nomi  designarono  ,  i  quali 
sempre  corrispondono  a  qualeh’  una  delle  sue  infinite  perfe¬ 
zioni  ,  e  sempre  il  carattere  portano  di  questo  Supremo  do¬ 
minio,  che  non  pertiene,  che  ad  un  Signore  assoluto  di  quanto 
esiste. 

Non  evvi  barbara  nazione  ,  che,  senza  leggi  e  costumi,  noli 
creda  all’  esistenza  degli  Dei.  La  credenza  in  loro  è  antica 
quanto  1’  umana  specie  :  stampò  la  natura  nel  cuore  di  tutti 
l’ idea  d’  un  Dio  ,  idea  troppo  sublime  ,  cui  1’  uomo  non  sa- 
rebbesi  elevato  senza  il  conforto  della  naturale  sua  organiz¬ 
zazione.  — -  Il  sentimento ,  e  la  conoscenza  della  divinità  svegliò 
certamente  un  culto  religioso  ,  un  complesso  di  doveri  ,  per 
cui  l1  uomo  cogli  omaggi  ,  colla  sua  obbedienza  ,  colla  grati¬ 
tudine  pei  beni  ricevuti ,  e  nella  speme  di  altri  conseguirne , 
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confessa  umilmente  la  sua  dipendenza.  Ma  lo  spirito  umano 
non  tutti  potò  contemplare  sotto  un  solo  punto  di  vista  gli 
attributi  d1  un  Dio;  determinossi  a  questi  dividere,  e  rappre¬ 
sentarli  separati  con  diversi  nomi  ,  con  diversi  emblemi ,  die 
ne  segnalavano  sempre  una  qualche  supposta  perfezione  :  e 
questa  si  fu  l'origine  dell'idolatria,  e  del  meritato  rimpro¬ 
vero  ,  d1  essere  F  uomo  un  animale  adoratore.  In  fatti  adora 
tutto  ,  il  fuoco  ,  l1  acqua ,  la  terra  ,  il  fulmine  ,  il  lampo  ,  le 
meteore  ,  i  bruti,  i  pesci,  gli  amfibi  ,  i  rettili,  gl1  insetti , 
le  selve ,  gli  augelli  ;  adoravansi  gli  astri  ,  e  le  tante  diffe¬ 
renti  categorie  di  divinità.  Come  mai  a  dispetto  delle  tante 
differenti  idee  ,  gli  uomini  tutti  convennero  in  ogni  tempo 
dell1  esistenza  d1  un  Dio  ,  e  d1  un  cullo  religioso  ,  se  Fautore 
del  creato  impresso  non  avesse  nel  cuore  dell1  uomo  questi 
sentimenti  mercè  F  organizzazione?  Dirassi  esservi  popoli  senza 
orma  alcuna  di  religione,  nè  d1  idea  relativa  ad  una  divinità: 
negar  non  si  potrebbe  la  possibilità  del  fatto  ;  ma  probabil¬ 
mente  il  clima  ,  ed  il  concorso  d1  altre  circostanze  opporran- 
nosi  allo  sviluppo  della  parte  cerebrale  di  que1  popoli  ,  per 
mezzo  della  quale  volle  il  Creatore  rivelarsi  all1  umana  specie, 
siccome  il  clima  e  le  altre  influenze  possono  altrove  favorire 
un  cotale  sviluppamento.  Ma  niun  popolo  si  conosce  in  questa 
condizione.  Obbietterassi  ancora  ,  che  ne1  sordi-muti  non  na¬ 
scono  idee  relative  ad  un  Dio,  ed  alla  religione ,  per  conchiu¬ 
dere  ,  non  esservi  nell1  uomo  disposizione  naturale  a  queste 
idee.  Qualunque  uomo  d1  ingegno  non  a  ciò  perverrebbe  senza 
essere  educato  in  queste  idee:  la  fede  di  qualunque  settatore  si 
è  l1  opera  dell1  educazione,  d1  un1  arbitraria  istruzione;  e  le  idee 
che  il  filosofo  si  forma  d1  un  Dio  ,  sono  il  frutto  delle  più  su¬ 
blimi  astrazioni.  Nulla  di  questo  può  sperarsi  in  un  sordo¬ 
muto  ,  se  noi  dirigesse  verso  quest1  obbietto  l1  educazione:  in¬ 
dovinare  potrebbesi  ciò,  di  cui  sarebbe  capace,  se  vivesse  in 
colonie  ,  come  i  più  rozzi  popoli  ,  giacché  la  sordità  non  im¬ 
pedisce  al  sordo-muto  ,  di  farsi  del  mondo  esterno  la  stessa 
idea  degli  altri  uomini  ,  e  trarre  una  qualche  induzione  dagli 
eventi  di  cui  sono  spettatori. 

Li  giusti  concetti  sulla  natura  della  divinità  degenerarono 
in  superstizione  ed  idolatria.  Gli  Ebrei  abbandonarono  a  stento 


la  loro  venerazione,  come  gli  altri  popoli  erranti  per  i  monti, 
per  le  selve.  Dopo  l1  Era  Cristiana,  dopo  la  solenne  proclama¬ 
zione  d1  un  vero  Dio,  non  potè  l’uomo  concentrare  i  suoi  voti 
in  questo  solo  Ente  onnipotente:  vi  voleano  per  lui  ancora  di¬ 
vinità  secondarie  ,  imagini  ,  reliquie  ,  amuleti ,  angeli  tutela¬ 
ri  ,  santi  ,  cui  suppongono  un  singolare  potere  ,  di  cui  invo¬ 
cano  assistenza,  e  speciale  protezione. 

Qualunque  sia  P  opinione  che  se  ne  adotti,  segue  sempre, 
che  in  ogni  tempo  ed  ovunque  P  istinto  generale  dell1  uomo 
si  fu  di  ricorrere  a  podestà  illimitate,  benefiche  o  nocive.  Sotto 
qualunque  forma  si  figurino  queste  podestà,  evvi  sempre  un1  i- 
dea  piò  o  meno  chiara  d1  un  essere  supcriore  ,  che  forma  la 
base  di  tutta  la  credenza  ,  di  tutti  i  culti  anche  li  più  assur¬ 
di.  Non  più  s1  accontentaro  gli  uomiui  di  adorare  gli  Dei  nei 
loro  lari,  dedicarongli  templi  ed  altari:  i  primi  edifici,  dice 
Sobvy ,  eli1  esige  l’ordine  sociale,  sono  li  templi.  Gli  uomini 
bramano  unirvisi  per  rendere  a  Dio  un  omaggio  ,  che  li  con¬ 
sola  ,  li  concilia  ,  e  li  moralizza.  Egli  è  un  dovere,  un  biso¬ 
gno  ,  una  necessità  :  tutti  i  secoli  ,  tutte  le  nazioni  ,  tutti  i 
luoghi  stannosi  sommessi  a  quest’uso  sacro  tant1  antico,  quanto 
il  mondo  ,  si  esteso  quanto  il  genere  umano. 

La  credenza  dunque  d1  un  Dio,  e  di  un  culto  religioso  ebbe 
coll1  uomo  incominciamento,  e  sussister  dee  quanto  lui  stesso. 
Ma  l1  idea  troppo  sublime  d1  un  Dio  concepire  non  potrebbesi 
dall1  uomo  ,  se  inerente  non  fosse  alla  sua  organizzazione  j 
così  è  di  questa  credenza  e  di  questo  culto,  come  di  tutte  le 
altre  qualità  e  facoltà  ;  imperocché  niuno  avendo  inventata 
P  inclinazione  all1  amor  fisico,  all1  amor  della  progenie ,  all’at¬ 
taccamento,  alla  pugna,  alla  pittura,  alla  musica  e  simili,  niun 
evvi  egualmente  legislatore  e  conquistatore ,  che  primo  autore 
dire  si  possa  d’una  religione 5  ne  l’istoria  può  insegnarci,  che 
pria  non  ve  ne  esistesse  alcuna.  Ma  attonito  rimarcassi  qual¬ 
che  divoto  in  udire  ,  doversi  nell1  interno  dell’uomo  ripetere 
la  sorgente  delle  idee  religiose  ,  poiché  sarebbe  rendere  su¬ 
perflua  la  rivelazione  :  sappia  cotestui ,  che  se  risolvette  Iddio 
di  rivelare  all1  uomo  una  particolare  religione ,  dovea  pure 
munirlo  d1  una  disposizione  naturale  ,  d1  una  suscettibilità  a 
questa  stessa  rivelazione  ;  perchè,  volere  risvegliare  in  un  idiota 
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te  idee  d1  un  Dio  ,  e  della  religione  lo  stesso  varrebbe  ,  che 
d’  un  animale  farne  un  architetto ,  un  poeta. 

Degno  egli  è  di  rimarco,  che  chi  derivare  intende  ogni  idea 
di  religione  da  un  personale  commercio  d’iddio  co1  primi  uo¬ 
mini,  servesi,  come  per  istinto  ,  de1  medesimi  termini  di  Se¬ 
neca  c  di  Cicerone  ,  per  rendere  conto  della  generalità  della 
credenza  in  Dio,  cioè  che  questo  sentimento  sta  impresso  nel 
cuore  deir  uomo,  buono  o  perverso  ch’ei  sia.  In  questa  ipo¬ 
tesi  spiegasi  naturalmente,  a  malgrado  le  alterazioni,  e  cangia¬ 
menti  ne1  differenti  popoli ,  la  tendenza ,  ed  una  tal  quale 
uniformità  loro  a  certi  punti  di  morale,  per  quanto  concerne 
la  credenza,  ancorché  talora  non  scevri  dai  prestigi  della  fa¬ 
vola;  spiegasi  perciò  come  le  idee  religiose  da  generazioni  in 
generazioni  si  siano  trasmesse  ,  quasi  per  eredità  a  tutti  co¬ 
mune. 

Se  con  altri  egualmente  attivi  coesiste  quest1  organo,  la  di¬ 
vozione  in  mille  modi  combinasi  colle  qualità  e  facoltà  che  ne 
risultano.  Cosi  il  divoto  guerriero,  come  Gustavo  Adolfo  ed  il 
sanguinario  Suwarow,  invocherà  Iddio  per  ottenere  lo  stermi¬ 
nio  e  la  vittoria  nelle  battaglie:  se  crudele,  come  Luigi  XI,  e 
c  Filippo  II,  mostrerà  suo  zelo  armandosi  dell1  inquisizione,  e 
colle  proprie  mani  facendo  le  veci  del  carnefice.  Rappresenterà 
obbietti  sacri  il  pittore  ;  il  filosofo  e  naturalista  divoto,  quali 
Newton,  Bonnet,  Clack,  riconoscono  nella  natura  il  dito  d1  un 
Dio  creatore,  e,  come  Malebranche,  dallo  stesso  le  nostre  idee 
tutte  fanno  dipendere.  Canterà  il  poeta  divoto  li  misteri  della 
religione:  Milton,  e  Klopstock.  —  Infinite  sono  le  varie  com¬ 
binazioni  in  istato  di  salute  e  di  mania.  Siccome  tutte  le  al¬ 
tre  inclinazioni  ,  ancor  questa  non  va  immune  da  ogni  in¬ 
conveniente,  e  degenera  sovente  a  dispendio  del  senso  morale: 
imperocché  eseguisce  Piiorno  volgare  le  promesse  e  i  doveri 
clic  s’impone  a  sé  stesso  verso  gli  idoli  della  sua  immagina¬ 
zione  ,  invece  di  seguire  la  vera  morale.  Imponete  i  digiuni  , 
le  astinenze  ,  le  mortificazioni  ;  predicate  i  misteri  ,  »il  fanati¬ 
smo  ,  ecc.  vi  seguiterà  la  folla;  ma  se  da  ella  esigete  una  mo¬ 
ralità  severa,  ella  v1  abbandona.  Tant1  egli  è  vero,  che  più 
costà  d’essere  virtuoso  che  divoto! 

Annali.  V ol.  LI/ 
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Inclinazione  religiosa  alla  mania.  —  Nulla  di  più  comune 
negli  ospizi ,  dice  Pinci ,  che  gli  esempli  di  mentale  alienazione 
per  troppo  esaltata  divozione  ,  per  iscrupoli  portati  a  un1  ec¬ 
cesso  di  distruzione,  o  di  terrori  religiosi. 

Incontrasi  soventissimo  questa  specie  di  mania  senza  lesione 
veruna  delle  altre  qualità  e  facoltà  ,  e  spesso  periodicamente 
ricorre.  In  tutti  i  casi  si  riconobbe  1’  organo  della  religione 
istraordinariamente  sviluppato:  la  qual  cosa  s’osserva  pure  ne1 
modelli  in  gesso  tratti  da  Esquirol  di  tre  altri  simili  maniaci. 
A  seconda  dell’  associazione  ed  attività  di  questo  con  quello 
o  tal  altro  organo,  si  in  istato  di  salute  che  di  malattia,  na¬ 
scono  differenti  modificazioni  nelle  inclinazioni,  e  nelja  specie 
di  mania  religiosa.  Rimarcasi  una  singolare  gradazione,  riflette 
Pinel,  nelle  affezioni  morali  de’  giovani  melancolici  d’ardente 
temperamento;  cadono  d’  ordinario  nella  più  alta  pietà,  indi¬ 
rizzano  al  cielo  le  più  fervide  preci ,  per  combattere  le  incli¬ 
nazioni  della  natura  ,  e  trionfanti  sortire  da  questa  penosa 
lotta 

Leso  non  di  rado  trovasi  1’  organo  della  divozione  e^qucllo 
dell’ amor  fisico,  d’onde  la  mania  erotico-religiosa.  —  Fune¬ 
stissima  può  divenire  la  mania  religiosa,  se  persiste  1’  inclina¬ 
zione  all’  uccisione  ,  ed  anche  al  suicidio.  Congiungesi  talvolta 
coll’  alterazione  dell’  organo  dell’  alterigia. 

Le  cose  tutte  sinora  discorse  dell’  organo  della  divozione 
palpabilmente  dimostrano,  l’inclinazione  ad  un  culto  religioso 
doversi  annoverare  fra  le  qualità  fondamentali  nella  specie 
umana  ,  ed  avervi  nel  cervello  un’  organo  speciale  a  ciò  de¬ 
stinato. 

Apparenza  esterna  dclV  organo  del  sentimento  dell ’  esistenza 
d? Iddio  ,  e  dell?  inclinazione  a  un  culto  religioso.  Continua¬ 
zione.  —  Superiormente  accennammo  i  busti  e  ritratti  di  co¬ 
loro,  che  in  ogni  tempo  ed  in  tutte  le  sette  mostraronsi  ade¬ 
rentissimi  alle  idee  religiose,  tutti  1’  organo  assai  sviluppato 
rappresentare  della  divozione;  e  davvero  questa  forma  del  capo 
moltissimo  differisce  da  quella  affatto  stiacciata  dell’  ateo  Spi' 
nosa.  —  Ascrivesi  però  a  ipocrisia  quella  divozione ,  che  non 
sembra  confarsi  colle  altre  qualità  e  facoltà,  le  quali  sono  dia- 


metrahnente  opposte  alla  vera  religione  ,  quale  si  vitlde  in 
Cromwell ,  in  Gustavo  Adolfo,  in  Suwarow  e  simili;  ma  queste 
contraddizioni  tutte  s1  intendono  mercè  l1  organologia. 

Prove  dell"1  esistenza  d? Iddio  dall ’  organologia  desunte.  —  Fra 
le  creature  il  più  libero  si  è  l’uomo:  per  lui  esiste  realmente 
il  bene  ed  il  male  morale  :  ma  siccome  l1  incompetenza  delle 
sue  forze  non  permettegli  gli  smodati  slanci  frenare  de1  suoi 
desiderj ,  e  gli  riesce  d1  eludere  la  società,  e,  finalmente,  sic¬ 
come  non  evvi  freno  per  coloro,  die  la  propria  possanza,  o  la 
convenzione  sociale  loro  tolsero  ogni  risponsabilità,  così  F  e- 
terna  previdenza  a  ciascun  individuo  diè  un  censore  segreto, 
che  suppone  un  supremo  giudice  ,  cui  è  impossibile  sottrarsi. 
Questo  riflesso  applicando  all1  organologia,  novella  prova  trar¬ 
remo  dell1  esistenza  d'un  Dio,  giacché  i  nostri  organi  de1  sensi 
esterni  incompleti  sarebbero ,  se  astrazione  si  facesse  degli 
oggetti  esterni,  e  della  reciproca  azione  degli  uni  sopra  gli 
altri.  Parimenti  le  inclinazioni,  le  qualità,  c  le  facoltà  tutte 
dell1  uomo  c  degli  animali  son  calcolate  sugli  esterni  oggetti, 
Ira  i  quali  la,  natura  stabilì  un1  immediato  rapporto  ,  e  senza 
de1  quali  le  inclinazioni  tutte  ,  le  facoltà  ,  e  gli  organi  stessi 
sarebbero  di  ninno  iscopo  :  schernita  sarebbesi  la  natura  del- 
1’  uomo  e  de1  bruti,  se  fornendoli  distinti,  d1  inclinazioni ,  e 
di  facoltà,  loro  rifiutati  avesse  gli  esterni  oggetti  per  soddi¬ 
sfarli:  sarebbe  questo,  sino  dal  primicr  istante  della  loro  vita, 
uno  stato  di  privazione,  di  violenza,  e  di  contraddizione  ;  ed 
il  secondo  momento,  quello  della  morte.  Non  creò  dunque  la 
natura  vermi  organo  inutilmente.  Così  FErnte  Supremo  creato 
non  avrebbe  quello  della  divozione,  e  d’un  culto  religioso,  se 
un  Dio  non  ci  fosse,  e  questo  esservi  dee,  perchè  un1  organo 
esiste  parimenti  per  conoscerlo,  c  farlo  adorare.  Meditino  certi 
ateisti  filosofi  questo  punto  d1  organologica  dottrina  ,  ed  ogni 
soflìstico  loro  ragionare  costretti  saranno  d1  emendare. 

XXVII.  Fermezza ,  costanza ,  perseveranza  ,  ostinatezza.  — 
Il  carattere  dell1  uomo  più  da  sentimento  ,  che  non  dalla  fa¬ 
voli  à  dipende.  Il  debole  c  titubante  ,  come  il  risoluto  e  co¬ 
stante  non  conoscono  il  perchè  di  questo  loro  contegno.  Non 
può  dirsi  veramente  lufinclinazionc ,  una  facoltà  la  fermezza  ; 


olla  è  piuttosto  una  foggia  d’esistere  ,  che  all1  uomo  dona  un 
marchio  particolare,  che  carattere  s1  appella.  Chi  ne  è  privo  , 
sempre  trovasi  in  balia  delle  esterne  circostanze ,  e  delle  im¬ 
pressioni  che  riceve  ;  egli  si  è  una  banderuola  ,  che  gira  ad 
ogni  soffio  di  vento.  L1  irremovibile  è  dotato  del  più  alto  grado 
di  fermezza.  Dalla  medesima  sorgente  provengono  la  fermezza, 
e  l1  ostinazione.  Egli  è  intrattabile  e  caparbio  lo  sciocco:  co¬ 
stante  ,  irremovibile  ,  perseverante  ,  e  fermo  F  uomo  a  ta¬ 
lento. 

Sede  ed  apparenza  esterna  dell’ organo  della  fermezza .  —  Ri¬ 
siede  quest'1  organo  in  quelle  circonvoluzioni  immediatamente 
collocate  sotto  il  vertice  del  capo  ,  sotto  li  due  angoli  supe¬ 
riori  anteriori  delle  ossa  parietali,  ove  co1  margini  superiori¬ 
posteriori  congiungonsi  col  frontale,  e  formano  sul  cranio  una 
protuberanza  in  forma  di  segmento  di  sfera  ,  quando  moltis¬ 
simo  Sviluppata  :  trovasi  all1  opposto  depresso  in  questo  sito 
il  cranio  nel  debole  ed  irresoluto.  —  Conobbe  Lavater  stesso 
in  questa  forma  del  capo  il  carattere  fermo  e  costante.  La 
fermezza  del  carattei’e  confondere  non  devesi  colla  perseve¬ 
ranza  in  certe  inclinazioni,  o  colla  successiva  manifestazione 
di  certe  facoltà ,  che  coesistere  ponno  col  più  vacillante  ca¬ 
rattere. 

Conclusione  deW  esposizione  degli  organi ,  e  delle  loro  fun¬ 
zioni.  • —  Se  egli  è  erroneo  l1  ammettere  una  sola  ed  unica 
fondamentale  facoltà  ,  lo  è  non  meno  l1  attribuire  ad  altret¬ 
tanti  organi  ogni  modificazione  d1  una  qualità  o  facoltà;  perchè 
obbliare  non  devesi,  che  sono  talune  il  risultato  di  simultanea 
azione  di  parecchi  organi.  Ed  in  vero  ,  riflettendo  alle  tante 
combinazioni,  che  risultar  possono  da  37  a  3o  qualità  o  fa¬ 
coltà  fondamentali ,  e  dalla  loro  reciproca  azione  ,  non  più 
avrassi  a  meravigliare  del  numero  infinito  di  gradazioni ,  che 
si  riconoscono  ne1  caratteri  dclFuomo.  D’altronde  la  difficoltà 
di  determinare  le  forze  primitive  non  ne  è  che  apparente. 
Sebbene  tutti  gli  individui  della  stessa  specie  siano  dotati 
delle  medesime  qualità  e  facoltà,  tutti  non  le  posseggono  però 
in  egual  modo  sviluppate.  Mostra  questi  soltanto  una  semplice 

disposizione,  suscettibilità ,  ed  un  modico  esercizio  delle  sue 
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forze,  ed  in  quell1  altro  eccedente  è  una  qualità  o  facoltà  a 
riuscire  un  genio  creatore.  / 

I  caratteri  distintivi  di  ciascuna  qualità  o  facoltà  fondamen¬ 
tali  ammesse  ,  stanno  nelle  condizioni  seguenti  : 

i.°  Che  un  organo  non  Sviluppasi  contemporaneamente  agli 
altri,  nè  simultanea  ne  è  la  loro  degradazione. 

2.0  Che  più  di  tutti  gli  altri  in  un  individuo  un1  organo  è 
meglio  sviluppato  ,  e  più  attiva  ne  diviene  la  funzione. 

3.°  Che  nell  imbecillità  e  nella  demenza  incompleta  un1  or¬ 
gano  solo  essere  può  attivo,  perchè  esso  solo  ha  conseguito 
un  certo  grado  di  sviluppamento. 

4-°  Che  all1  opposto  debole  rimanendo  un1  organo  solo  nel 
suo  sviluppo,  la  sua  attività  è  pur  anco  inferiore  a  quella 
delle  altre  qualità  o  facoltà. 

5. °  Che  nelle  malattie  mentali  può  questa  forza  primitiva 
essere  unicamente  lesa  ,  od  affatto  intatta. 

6. °  Che  la  funzione  fondamentale  ed  il  suo  organo  esistono 
o  mancano  in  certe  specie  d1  animali. 

7.0  Che  in  diverso  grado  ne1  due  sessi  trovansi  le  medesi¬ 
me  forze  fondamentali ,  ed  in  questo  caso  l1  organo  della  fa¬ 
coltà  o  qualità  predominante  o  più  debole  avrà  parimenti  un 
differente  grado  di  sviluppamento. 

Tutte  queste  modalità  incomprensibìli  rimarrebbonsi  adot¬ 
tandosi  una  sola,  ovvero  cinque  o  sei  fondamentali  facoltà  5  e 
siccome  queste  stesse  modalità  costituiscono  il  vero  carattere 
delle  forze  fondamentali,  tali  convien  dunque  giudicarle. 

Conferma  della  verità  dell*  organologia,  e  conseguenze  che  flui¬ 
scono  da  questa  dottrina.  ■ —  Male  lusingaronsi  i  naturalisti  di 
ritrovare  in  tutto  il  cranio,  ed  anche  in  alcune  sue  ossa  i 
segni  caratteristici  delle  differenti  nazioni ,  per  quindi  dalla 
forma  del  capo  quello  distinguere  d1  un  Negro,  cFun  Caraibo, 
d1  un  Irochese,  d'un  Samojede,  d1  un  Chinese  ,  d1  un  Arabo  , 
d’un  Kalmucco,  ecc.,  trasandando  le  vere  cagioni  materiali  ed 
organiche  de1  caratteri,  per  cui  queste  nazioni  tra  loro  diffe¬ 
riscono.  —  Di  certo  ,  varie  qualità  c  facoltà  riscontrami  piu 
particolarmente  in  certe  conti’ade,  e  moltissimo  influiscono  esse 
sulla  varietà  dell1  umana  razza.  Sotto  la  zona  temperata  con- 
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scguisce  l’uomo  il  più  alto  grado  di  perfezione,  di  cui  è  ca-\ 
pace  ,  e  la  sua  attività  ne  è  rallentata  sotto  gli  estremi  del 
freddo  e  del  caldo  cielo.  Stupido,  rozzo,  c  modico  ne’  pacifici 
suoi  desii  sotto  l’uno,  violento  nelle  sue  affezioni,  debole  nel 
giudicare  ,  tutto  consacrasi  sotto  l’ altra  agli  animali  piaceri  ; 
e  sotto  F  uno  e  F  altro  mercenaria  ne  ha  l1  anima.  Il  nord 
nelle  industriose  produzioni  è  il  più  fecondo  ,  e  le  scienze  vi 
fanno  i  più  solidi  progressi.  Nel  sud  prevalgono  gli  sforzi  del- 
F  immaginazione  e  del  sentimento;  e  mentreccliè  le  belgiche 
sponde  illustravansi  pe’  lavori  di  Copernico,  di  Ticlio-Bralié, 
di  Kepler,  quelle  del  mediterraneo  uomini  geniali  generavano, 
o  v1  abbondavano  poeti,  istorici,  e  dotti. 

Non  si  creda  però  in  un  piccol  numero  di  crani  poter  rico¬ 
noscere  il  generale  carattere  d1  una  nazione  :  troppo  precipitoso 
porterebbesi  il  giudicio ,  se  non  s1  esaminassero  moltissimi  in¬ 
dividui  ,  moltissimi  reggimenti  ,  e  la  nazione  intiera,  se  fosse 
possibile  :  troverebbesi  così  nella  struttura  del  capo  la  causa 
materiale  del  carattere  d’un  popolo.  Se  egli  è  vero  incenera¬ 
le,  che  all’  europeo  è  inferiore  il  negro  per  le  facoltà  intellet¬ 
tuali  ,  perchè  ha  più  di  quello  picciolo  il  capo  e  minor  massa 
di  cervello;  se  gl’inglesi,  ed  i  Francesi  minor  diposizione  de¬ 
gli  Alemanni  ed  Italiani  mostrano  per  la  musica ,  perchè  in 
quelli  meno  sviluppato  se  ne  rimane  l’organo,  e  se  non  diffi¬ 
cilmente  pel  confronto  delle  forme  del  capo  si  riconosce  la 
cagione,  che  gli  Inglesi  e  Tedeschi  fa  più  disposti  alla  ricerca 
della  connessione  tra  la  causa  e  F effètto ,  mentrecchè  il  Fran¬ 
cese  tiensi  per  lo  più  a  fatti  individuali,  e  sprezza  le  astra¬ 
zioni  ,  ed  i  generaleggiamenti ,  eoe.  convien  però  egualmente 
confessare ,  che  le  medesime  forme  del  capo  risepn trare  si 
possono  in  individui  di  differenti  nazioni,  eppcrciò  per  quelle 
sole  impossibile  riescirebbe  il  distinguere  un  francese,  un  te¬ 
desco,  un  italiano,  uno  spagnuolo.  Poco  importa  al  fisiologo  , 
che  il  carattere  generale  d’una  nazione  dalPinflucnza  del  clima 
derivi ,  dal  genere  di  vita  ,  dalle  abituali  occupazioni ,  dal 
cibo  ,  dalla  forma  del  governo  ,  dalla  religione  o  dallo  stipite 
originario ,  perchè,  nel  più  de’  casi ,  indeffinibile  se  ne  rimar¬ 
rebbe  la  quisbione,  L’  istoria  di  tutti  i  tempi  c’insegna  ovun- 


quc  i  più  stupendi  contrasti  lauto  sotto  il  rapportfKdella^bef- 
lezza  fìsica,  che  delle  intellettuali  facoltà.  Tal  popolo  vive 
da  milliaja  d1  anni  in  un  paese  senza  partecipare  all1  incivi¬ 
limento  e  carattere  degl1  indigeni:  altre  fiate  quasi  direbbesi 
che  un  cangiamento  nella  forma  del  governo  e  della  religione 
ebbe  mutato  il  carattere  d1  una  nazione.  Se  un  popolo  preso 
da  religioso  fanatismo ,  domani  si  mostra  in  preda  alla  pas¬ 
sione  della  conquista  ,  ed  altravolta  al  desìo  di  libertà,  vacil¬ 
lante  ,  e  sempre  variabile  ne1  suoi  desidcrj  e  giudizi  ;  se  lo 
stesso  popolo,  per  lo  addietro,  culla  delle  arti  e  delle  scienze 
iinmarcidisce  attualmente  nell’inerzia,  e  nella  sensualità,  guar¬ 
disi  ben  da  conchiudere  essere  cangiata  la  sua  organizzazione 
ed  il  morale  carattere  :  compresso  soltanto  ne  è  questo,  e 
sembra  stare  nel  piano  della  natura,  che  ora  questo,  o  quel- 
l1  altr1  organo  eserciti  nelle  stesse  nazioni  un  supremo  po¬ 
tere. 

Della  fisonomonia ,  o  del  talento  di  conoscere  dal  suo  este¬ 
riore  V  interno  dcW  uomo.  — Intendcsi  per  Jìsonomonia  Parte 
di  conoscere  il  morale  ed  intellettuale  carattere  dell1  uomo 
dalla  semplice  esterna  conformazione  non  della  faccia  sola , 
ma  di  tutte  le  altre  parti  del  corpo ,  senza  che  queste  parti 
siano  in  azione.  Affatto  assurda  e  falsa  si  è  quest1  arte,  quando 
le  leggi  non  si  conoscono  dell1  organizzazione  del  nervoso  si¬ 
stema  in  generale ,  e  del  cervello  in  particolare  :  in  questa 
condizione  trovansi  i  fisonomonisti  ,  non  escluso  lo  stesso 
Larater  che  tiene  per  fermo  la  vita  intellettuale ,  le  facoltà 
dell1  intendimento  manifestarsi  pella  conformazione ,  e  situa¬ 
zione  delle  ossa  del  capo ,  e  segnatamente  della  fronte ,  seb¬ 
bene,  ei  dice,  agli  occhi  dell1  attento  osservatore  esse  sian  in 
tutti  i  punti  del  corpo  umano  sensibili  a  cagione  della  loro 
omogeneità  ed  armonia.  Verrebbe  da  quest’ipotesi,  che  indif¬ 
ferente  sarebbe  il  scegliere  per  subbietto  delle  proprie  osser¬ 
vazioni,  il  naso,  il  ginocchio,  un  piede,  il  torace,  la  mano  od 
il  cerve  lo. 

Generalmente  una  gratuita  ipotesi  prevale  ne1  fìsionomoni- 
sti ,  che  si  è  quella  di  dii  e,  che  l1  anima  a  se  stessa  costitui¬ 
sce  il  corporeo  involucro,  il  quale  necessariamente  portar  deve 
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I’  impronto  delle  qualità,  e  facoltà  di  quella.  i°.  Nulla  provo' 
questa  asserzione:  a.0  Ella  suppone,  che  la  cagione  delle  dif¬ 
ferenze,  delle  qualità  e  delle  facoltà  dell1  anima  da  essa  stessa, 
e  per  nulla  dagli  organi  materiali  dipenda:  3.°  Comprova  l’espe- 
rienza,  che  nell1  uomo  e  nella  donna  la  virtù,  e  le  facoltà  ili 
veruna  proporzione  non  istallilo  della  beltà  delle  loro  parti , 
e  dell1  armonia ,  che  tra  loro  vi  regna. 

Confessiamo  dunque  ipotetica ,  assurda  ,  ed  inconcludente 
Parte  della  fìsononómia,  quando  non  tutta  ed  esclusivamente 
poggia  nella  cerebrale  organologia. 

Della  patognomia ,  e  della  mimica,  o  della  pantomima.  —  Va- 
tognomia  quell1  arte  appellasi  di  giudicare  una  persona  dai  ge¬ 
sti  e  dall1  abito  del  suo  corpo.  Quest1  arte  fondasi  nella  natura 
stessa,  perchè  si  è  la  natura,  che  c’inspira  tutti  i  gesti,  le 
attitudini,  i  moti,  tutta  la  pantomima  insomma,  per  la  quale 
l’uomo  e  gli  animali  i  loro  sentimenti  esprimono  e  le  loro 
idee.  Leggi  fìsse  ed  immutabili  ha  perciò  la  patognomia  :  ella 
si  è  il  linguaggio  universale  di  tutte  le  nazioni,  e  di  tutte  le 
bestie.  Ha  la  sua  pantomima  il  voluttuoso ,  lo  schermidore  , 
l’altiero,  l’orgoglioso,  il  divoto,  il  collerico,  il  geloso,  il  ven¬ 
dicativo,  il  dolore,  la  tenerezza,  l’ironia,  l’ilarità,  la  confu¬ 
sione,  l’invidia  ecc.  V’ha  chi  pretende,  non  essere  invaria¬ 
bile  l’espressione  delle  affezioni,  delle  passioni,  de’  sentimenti, 
e  delle  stesse  idee  :  potrebbe  benissimo  essere  arbitraria  talo¬ 
ra  ,  e  modificarsi  a  seconda  de’  sentimenti  e  delle  idee  d’  un 
individuo  ;  ma  quanto  all’essenziale,  ogn’ individuo  sentendo,  e 
pensando  nella  tessa  foggia,  medesima  esser  ne  deve  la  pan¬ 
tomima.  Se  arbitraria  fosse ,  come  mai  i  ragazzi  ,  e  gli  ani¬ 
mali  stessi  la  intenderebbero  ?  Una  circostanza,  che  non  uni¬ 
forme  rende  in  tutti  la  pantomima,  la  si  è  la  frequente  com¬ 
plicazione  di  differenti  affezioni ,  di  differenti  sentimenti,  idee 
e  passioni,  che  simultaneamente  investono  l’individuo.  D’al¬ 
tronde,  che  ne  verrebbe  dell’arte  dell’intaglio,  della  pittura, 
della  scultura,  della  commedia,  dell’eloquenza,  della  poesia, 
se  immutabili  fossero  le  leggi,  con  cui  s’esprimono  i  senti¬ 
menti  e  le  idee?  Qual  è  quell’animale,,  o  quell’uomo,  che 
riflette  al  modo  di  fare  intendere  ad  altri  i  suoi  sentimenti , 
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r  le  sue  idee?  Appena  nascono  queste,  che  già  palpabili  si  mo¬ 
strano  sul  suo  esteriore.  D’  onde  viene  ,  che  ogni  affezione  , 
ogni  passione  ,  ogni  sentimento ,  ogn’  idea  una  propria  e  par¬ 
ticolare  pantomima  produce  ?  Ardimentosa  si  è  la  ricerca  delle 
cagioni  di  sì  fatti  fenomeni.  Vediamo  se  l’organologia  sia  da 
tanto  a  svelarci,  o  spandere  qualche  lume  su  questi  misteri. 

Delle  sorgenti  interne  della  mimica  in  generale ,  e  della  mi¬ 
mica  di  ciascun''  affezione ,  di  ciascun  sentimento ,  di  ciascuna 
passione  ccc.  in  particolare.  —  La  fonte  di  tutti  li  sentimenti, 
le  passioni,  le  affezioni,  le  idee  si  è  il  cervello,  che  intima¬ 
mente  sta  collegato  cogli  organi  de1  sensi  ,  e  per  mezzo  del 
midollo  spinale  cogli  strumenti  de1  moti  volontari.  Ma  li  diversi 
e  moltéplici  organi  cerebrali  sono  collocati  in  varie  regioni  del 
capo.  L’azione  del  cervello  a  seconda,  che  questi  o  quell-1  alto 
organo  è  più  attivo ,  diversa  parimenti  esser  deve  nelle  varie 
parti  del  corpo.  Ciascun’  organo  la  sua  pantomima  dunque 
esprime.  —  Dalla  mimica  due  utili  risultameuti  s’ottengono: 
può  servire  primieramente  questa  ad  indicare  la  sede  precisa 
nel  cervello  di  quel  dato  organo,  e  come  agisce  in  que’  dati 
speciali  casi:  in  secondo  luogo  concorre  a  confermare,  che 
l’organo,  di  cui  s’osserva  l’azione,  è  in  quel  luogo  collocato, 
che  i  vari  fatti  gl’  avean  assegnato.  —  I  principi  generali  del- 
l’ esterna  manifestazione  dell’  azione  degli  organi  consistono  ne’ 
seguenti  : 

i.°  Quelli  ,  che  siedono  nelle  regioni  inferiori  del  cervello, 
quando  energicamente  agiscono ,  da  alto  in  basso  dirigono  il 
capo,  e  deprimono  raccorciando  il  corpo. 

2.0  Que’  delle  regioni  superiori  del  cervello  innalzano  il  capo 
c  tutt’il  corpo. 

3. °  Que’  delle  regioni  superiori  posteriori  il  capo  abbassano, 
e  tutt’  il  corpo  indietro  da  alto  in  basso. 

4. °  Que’  delle  regioni  inferiori-anteriori  dirigono  il  capo  e 
tutt’il  corpo  in  avanti  e  verso  il  basso. 

5. °  Que’  delle  regioni  superiori-anteriori  elevano  il  capo  e 
tutt’il  corpo,  e  lo  portano  in  avanti. 

6. °  Que’  della  parte  superiore  posteriore  del  cervello  ele¬ 
vano  pure  il  capo  ed  il  corpo,  e  lo  portano  in  dietro. 
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r.°  Que’  delle  regioni  inferiori ,  in  linea  perpendicolare  al 
gran  foro  occipitale  ,  abbassano  perpendicolarmente  il  capo  c 
tutt’il  corpo. 

8.°  Que1  della  regione  superiore  perpendicolarmente  al  di 
sopra  del  detto  foro  ,  elevano  a  perpendicolo  il  capo  e  tutto 
il  corpo. 

9.0  Quando  simultanei  agiscono  gli  organi  gemelli  di  cia¬ 
scuna  funzione,  la  testa  ed  il  corpo  muovonsi  simctricamente 
dal  davanti  all1  indietro  ,  dall’alto  in  basso  ecc.  secondo  clic 
l’organo  sta  nella  regione  anteriore-posteriore ,  supcriore  od 
inferiore  del  cervello. 

io.°  Quand’uno  de’  due  gemelli  soltanto  agisce,  la  testa  cd 
il  capo  muovonsi  dal  lato  dello  stesso  organo  in  azione  dal- 
1’ alto  in  basso,  dal  basso  in  alto,  dal  davanti  all’  indietro  , 
dal  di  dietro  al  davanti  ,  a  norma  dell’organo  in  attività,  se 
è  collocato  nella  regione  inferiore-superiore  ,  anteriore,  o  po¬ 
steriore  del  cervello. 

11.0  Se  due  organi  pari  alternativamente  agiscono,  il  capo 
cd  il  corpo  alternativamente  eseguiscono  i  movimenti  conforme 
alla  loro  azione ,  ora  da  uno ,  ora  dall’  altro  lato. 

12.0  Se  due  organi  pari,  la  cui  sede  sia  nell’asse  perpen¬ 
dicolare  del  cervello  ,  agiscono  alternativamente  ,  la  testa  si 
muove  sul  suo  perno  da  destra  a  sinistra  ,  e  da  sinistra  a 
destra. 

Mimica  dell"1  attività  dell’istinto  della  propagazione.  —  Que¬ 
st’organo,  essendo  collocato  nella  parte  inferiore  del  cervello, 
nelle  fosse  occipitali,  immediatamente  dietro  il  gran  foro,  la 
testa  cd  il  corpo  devono  conformemente  alla  terza  legge  riti¬ 
rarsi  indietro,  e  dall’  alto  in  basso,  ogni  qualvolta  quest’organo 
energicamente  agisca.  Osservimi  il  toro,  lo  stallone,  il  cervo, 
il  becco,  il  sorcio,' gli  uccelli  pendente  il  loro  accoppiamento, 
tengon  essi  la  nuca  ritirata  in  dietro  ,  portando  in  avanti  il 
naso.  Gli  artisti  d’ogni  tempo  per  quest’attitudine  indicarono 
l’alto  periodo  di  amorosi  piaceri. 

Mimica  dell’  organo  dell’  attaccamento.  • —  Accanto  a  quello 
della  propagazione  trovasi  quest’ organo  5  la  testa  ed  il  capo 
devono  perciò  essere  leggiermente  inclinati  di  fianco  in  die- 
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Ito.  Questa  mimica  fu  perfettamente  dagli  antichi  rappresen¬ 
tata  nel  gruppo  di  Castore  e  Polluce,  nella  Madonna  al  Sa- 
pino  di  Raffaello  ecc. 

La  pantomima  delle  donne  suscettibilissime  di  tenera  ami¬ 
cizia,  esprime  il  loro  profondo  sentimento,  abbracciando  nelle 
spalle  F  amica,  e  poggiando  Puna  coll1  altra  la  parte  posteriore 
laterale  del  capo.  I ,  gatti  per  fare  carezze  ,  fanno  il  grosso 
dorso  ,  voltano  lateralmente  il  capo ,  in  dietro  ,  e  dall1  alto  in 
basso,  fregandosi  dolcemente  Porgano  suddetto  contro  la  per¬ 
sona  che  accarezzano.  Sarà  non  reale  questa  pantomima  , 
quando  l’amicizia  non  sia  cotanto  viva  ,  quanto  le  proteste 
d1  uso  ,  che  indicare  la  potrei >bero. 

Mimica  dell’  organo  della  propria  difesa.  —  Giace  quest’  or¬ 
gano  nell’angolo  inferiore-posteriore  de’  parietali,  e  un  po’ 
più  accanto  e  più  basso  di  quello  dell’ attaccamento.  Allorché 
con  qualche  energia  agisce,  il  capo  esser  dee  ritirato  alquanto 
indietro ,  e  tra  le  spalle  ;  e  quand’  uno  de’  gemelli  è  solo  at¬ 
tivo  ,  il  capo  volgesi  lateralmente ,  indietro ,  e  contro  la  spalla 
del  lato  dell’organo  in  azione.  Se  amendue  agiscono  in  egual 
grado,  questo  movimento  ha  luogo  di  mano  in  mano,  ora  da 
uno  ora  dall’altro  lato.  Contemplisi  la  pantomima  di  chi  sta 
sulla  difesa  ;  tutto  il  corpo  concentrasi  in  qualche  modo,  tcn- 
donsi  li  muscoli,  s’irrigidisce  la  nuca,  le  braccia  sono  ritirate 
un  po’  indietro ,  i  pugni  e  i  denti  serrati  ,  gli  occhi  minac¬ 
ciosi  come  la  bocca.  Il  vigliacco  grattasi  le  orecchie  quasi  ec¬ 
citar  voglia  quest’organo.  Ogni  giorno  vedesi  una  cotale  pan¬ 
tomima  negli  animali,  per  quanto  la  struttura  del  loro  corpo  il 
permette. 

Mìmica  dell’istinto  della  distruzione ,  e  deW istinto  deW ucci¬ 
sione.  —  Rammentisi,  che  quest’ organo  siede  immediatamente 
al  di  sopra  delle  orecchie  ,  nella  linea  perpendicolare  della 
colonna  vertebrale.  La  testa  deve  dunque,  nell’azione  ener¬ 
gica  dello  stesso  organo,  ritirarsi  tra  le  spalle,  nè  essere  sco¬ 
stata  in  avanti  nè  all’  indietro  ,  ma  eseguire  un  rapido  movi¬ 
mento,  o  scuotersi  piuttosto  rapidamente  da  sinistra  a  destra, 
e  da  destra  a  sinistra  ;  oltre  di  che  stringonsi  i  denti  e  la 
mano  fortemente.  Il  bue,  il  toro,  il  cane,  c  lo  stesso  leone 
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scuotono  con  furore  la  testa  e  la  chioma,  digrignano  i  denti, 
e  furiosamente  colle  zampe  gettano  la  sabbia  ed  il  terreno  , 
ed  il  loro  capo  tengono  nella  nuca  ritirato. 

Mimica  deW astuzia.  —  L’’ organo  dell’astuzia  stando  nella 
parte  inferiore  della  fronte  in  avanti,  ma  non  del  tutto  nella 
parte  anteriore  ,  ne  sicgue  ,  che  la  testa  ed  il  corpo  esser 
dcono  diretti  in  avanti  e  da  alto  in  hass0-  Se  i  due  organi 
gemelli  alternativamente  agiscono,  la  testa  ed  il  corpo  legger¬ 
mente  oscillano  da  destra  a  sinistra  ,  e  da  sinistra  a  destra  , 
il  cui  movimento  è  accompagnato  da  un  altro  analogo  del 
dito  indice,  che  si  tiene  disteso:  Così  quand1  un1  italiano  insi¬ 
nuar  vuole  di  guardarsi  dar  un  perfido  e  falso  ,  il  mira  di 
fianco  coir  espressione  di  diffidenza,  lo  mostra  a  dito  alla  sfug¬ 
gita  ,  abbassando  una  delle  sue  gote  5  e  la  pantomima  è  assai 
più  giusta ,  se  porta  lo  stesso  dito  sulle  tempie  ,  ciò  che  pro¬ 
babilmente  ne  è  anche  F  originario  segno. 

La  tigre  ,  il  gatto  ,  la  volpe  guattando  la  preda,  o  si  avvi¬ 
cinano  a  passo  di  lupo ,  collocandosi  a  piatto  sulle  zampe  del 
davanti,  o  si  sdrajano,  le  zampe  distese  ,  movendo  dolcemente 
la  testa,  gli  occhi,  la  coda:  ed  il  cane  trescando  col  suo  com¬ 
pagno,  postasi  sulle  zampe  in  direzione  obbliqua  al  davanti  ed 
in  dietro  ,  tenendo  stesa  orizzontalmente  la  testa  al  davanti , 
ovvero  ponesi  ventre  a  terra  egualmente  colla  testa  stesa  in 
avanti ,  e  strascinandosi  dolcemente  in  avanti  a  zig-zag  sin  a 
che  con  petulanza  ghigne  ad  assalire  l'avversario.  Il  passero 
s-1  approssima  al  cibo,  che  gli  si  getta,  imprimendo  al  suo  corpo 
una  maggiore  o  minore  obbliqua  direzione. 

Pantomima  deli'1  istinto  della  propiùelà ,  e  dell"1  avarizia.  — ■  Sic¬ 
come  quest’’ organo  anche  lateralmente  nelle  tempia  si  trova, 
ma  più  al  davanti  che  posteriormente,  verrà  pure  la  testa  por¬ 
tata  al  davanti ,  ed  alquanto  di  fianco  ,  le  braccia  tese  ,  ora 
aperte  per  ricevere,  ed  ora  colle  dita  ricurve  per  carpire.  Un 
mendicante  non  mai  cammina  dirittamente  per  domandarvi 
F elemosina,  ei  a  voi  s1  avanza  la  testa  in  avanti,  e  la  mano  a 
metà  aperta. 

Mimica  della  circospezione.  —  L1  organo  della  circospezione 
è  collocato  nella  parte  superiore  esterna  laterale  de’  parietali 
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un  poco  indietro  della  perpendicolare  ,  che  passa  pel  centro 
del  foro  occipitale.  Rialza  la  testa  ed  il  corpo,  ed  imprime  a 
quella  un  moto  di  rotazione  nel  tempo  stesso  ,  che  la  porla 
in  dietro.  Osservate  un1  individuo  ,  che  ,  dopo  aver  ben  ri¬ 
flettuto,  ha  deliberato  a  qual  partito  appigliarsi ,  e  che  pensa 
ai  mezzi  d1  eseguirlo.  Nel  riflettere  ,  il  suo  corpo  è  inclinato 
al  davanti  ,  e  quindi  determinato  alzasi  bruscamente  ,  volta 
ora  a  destra,  ed  ora  a  sinistra  il  capo,  tenendolo  leggermente 
ritirato  indietro ,  mentrecchè  gli  occhi  apertissimi  seguono  i 
moti  del  capo  ,  e  la  loro  direzione  corrisponde  alla  sede  dcl- 
P  organo. 

Mimica  del  senso  delle  altezze ,  c  della  fierezza.  —  Nella  li¬ 
nea  mediana  ,  alla  parte  superiore  posteriore  del  capo  trovasi 
quest1  organo:  Elevar  deve  perciò  il  capo,  portandolo  un  poco 
indietro.  La  pantomima  dell1  orgoglio  ,  tutti  i  suoi  gesti  indi¬ 
cano  una  tendenza  ad  innalzarsi  5  testa  elevata,  andatura  gra¬ 
ve  e  misurata.  Nel  volere  P  umiltà  esprimere  ,  e  la  sommer¬ 
sione  la  nostra  pantomima  si  è  precisamente  tutto  P  inverso. 
La  testa  ed  il  corpo  teniamo  inclinati  al  davanti,  tutto  tende 
ad  impicciolire  la  nostra  persona  :  dalla  profonda  riverenza 
alla  genuflessione,  tutte  le  dimostrazioni  di  rispetto  non  sono 
che  la  vera  o  simulata  espressione  dell1  absenza  dell1  orgoglio, 
d1  ogni  sentimento  del  proprio  merito  ,  suggerita  dall1  inten¬ 
zione  ,  di  dimostrare  un1  illimitata  divozione ,  intiera  sommos- 
sione  ,  un1  umiltà  senza  pari  ,  ecc.  Giammai  l1  umiltà  si  rap¬ 
presenta  alto  il  capo  ,  e  portato  al  davanti. 

Da  leso  orgoglio  risulta  la  confusione.  L’uomo  confuso  riti¬ 
rasi  non  solo  colla  pantomima  clelPumiltà,  copresi  ancora  colle 
mani  il  viso  ,  nascondendosi  allo  sguardo  altrui  5  vorrebbe  nel 
centro  della  terra  occultarsi. 

Mimica  della  vanità.  —  Alquanto  più  indietro  che  quello  del- 
P  alterigia  ,  c  più  sul  lato  riscontrasi  l1  organo  della  vanità  , 
per  cui,  quando  energicameute  attivo,  rialzansi  il  capo  ed  il 
corpo  un  po1  indietro  5  ed  essendo  l1  uno  e  l1  altro  de1  due 
gemelli  più  scostati  tra  loro  ,  che  quelli  dell1  alterigia  ,  il 
capo  perciò  ed  il  corpo  esser  deggiono  alternativamente  ri¬ 
volti  ora  dall1  uno  ,  or  dall1  altro  lato  ,  donde  un  leggiero 
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ciondolamento  di  tutto  il  corpo.  Ed  in  fatti,  il  vanaglorioso 
gonfiasi,  -  scosta  la  gambe,  gestisce,  tiene  alto  il  capo  5  cam¬ 
mina  leggermente  ciondolando. 

Mimica  delP  organo  della  memoria  de ’  nomi  ,  e  de1  motti.  — 
Ha  sede  quest’organo  al  disopra  e  dietro  gli  occhi.  La  panto¬ 
mima  consiste  nel  tenere  gli  occhi  alti  e  fissi  ,  passando  di 
piatto  la  mano  sulle  sopracciglia,  comprimendole,  e  fregandosi 
la  parte  inferiore  della  fronte  ,  quasi  eccitare  si  volesse  P  at¬ 
tività  della  soggiacente  parte  cerebrale. 

Mimica  dell’organo  delie  arti.  —  Trovasi  quest’organo  nelle 
tempia  a  un  di  presso  all’altezza  degli  archi  sovraccigliari.  Nel- 
P  azione  energica  ed  alternativa  di  questi  due  organi  conge¬ 
neri,  il  capo  ed  il  corpo  ritraggonsi  ora  da  uno  e  ora  dall’al¬ 
tro  lato  ,  e  fanno  un  movimento  simile  a  quello  dell’  uccello, 
che  sta  considerando  un’  oggetto  or  d’  un  occhio  e  or  d’  un 
altro,  o  come  quel  cane,  che  guatando  tende  l’uno  o  l’al¬ 
tro  orecchio. 

Mimica  della  musica.  ■ —  Essendo  nel  margine  anteriore  in¬ 
feriore  della  fronte  collocato  quest’  organo  ,  imprime  alla  te¬ 
sta  ed  al  corpo  un  moto  oscillatorio  di  dietro  al  davanti  ,  e 
d’uno  all’altro  lato.  Chi  non  conosce  la  pantomima  d’un  ap¬ 
passionato  dilettante  in  udire  un  melodioso  concerto  ? 

Mimica  del  senso  delle  località.  —  Sta  quest’  organo  nella 
parte  anteriore  inferiore  della  fronte  accanto  a  quello  dell’c- 
ducahilità  :  di  rado  offresi  P  opportunità  d’  osservare  questa 
pantomima.  Uno  scienziato,  non  più  sovvenendosi  d’  una  con¬ 
trada  di  Vienna  ,  portò  davanti  gli  occhi  P  indice  e  P  ancl- 
lare  ,  che  tenea  scostati,  ed  agitavali  dolcemente  ,  poi  l’oc¬ 
chio  fisso  passò  in  rivista  fra  la  mente  i  differenti  quartieri 
di  quella  capitale.  La  medesima  pantomima  s’  eseguisce  allor¬ 
ché  siamo  indecisi  nel  prendere  questo  o  quell’ altro  cammino. 

Mimica  della  poesia.  —  L’  organo  della  poesia  è  posto  nella 
parte  superiore  laterale  del  capo  al  di  sopra  delle  tempia,  ed 
nbbliquamente  stendesi  da  basso  in  alto  e  indietro.  Lo  stesso 
scienziato  di  cui  sopra,  quando  un  pezzo  di  musica  compone, 
il  suo  dito  muove  sull’  organo  de’  suoni,  e  se  verseggia,  quasi 
estatico  si  raddrizza  obliquamente  verso  il  ciclo. 
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Mimica  dello  spirito  caustico ,  —  Que1  che  per  inclinazione 
formano  epigrammi  e  scagliano  sarcasmi,  portano  nel  loro  ac¬ 
cesso  d1  umore  caustico  la  mano  ,  o  il  dito  alla  regione  late¬ 
rale  del  capo,  ove  siede  quest1  organo. 

Mimica  della  meditazione.  —  L1  organo  della  sagaeità  com¬ 
parativa  ,  che  agisce  nella  meditazione  ,  ha  sede  nella  parte 
anteriore  superiore  della  fronte.  Variabile  ne  è  la  pantomima, 
perchè  quest1  atto  quasi  sempre  egli  è  complicato  :  però  ogni 
moto  della  mano  e  del  capo  indica  ,  che  la  contensione  ha 
luogo  nella  regione  frontale  anteriore  superiore  $  ora  le  brac¬ 
cia  stanno  incrocicchiate  e  strette  contro  il  petto  ,  gli  occhi 
immobili ,  il  capo  ora  alto  ,  ora  inclinato  al  davanti  ;  ora  si 
sostiene  la  parte  superiore  della  fronte  col  palmo  della  ma¬ 
no  ,  gli  occhi  chiusi ,  si  porta  il  dito  indicatore  sulla  regione 
media  superiore  della  fronte.  Chi  inconsideratamente  commette 
qualche  fallo,  incollerito  contro  sè  stesso,  battesi  fortemente 
la  fronte. 

Mimica  della  benivoglienza.  —  Rànviensi  quest1  organo  nella 
linea  medesima  della  parte  superiore  anteriore  dell1  osso  fron¬ 
tale..  Due  ragazzi ,  per  esempio  ,  penetrati  d1  amicizia  ,  e  di 
reciproca  benevolenza  ravvicinano  le  loro  teste  precisamente 
al  luogo  dell1  organo  di  questo  sentimento, 

Mimica  della  divozione.  —  Nella  linea  mediana,  e  nella  parte 
superiore  della  metà  superiore  della  fronte  ,  presso  il  vertice 
del  capo  ,  liavvi  l1  organo  della  divozione;  il  capo  ed  il  corpo 
conseguentemente  portansi  in  avanti  e  verso  l1  alto.  Le  brac¬ 
cia  ,  e  gli  occhi  ora  sono  diretti  verso  il  cielo  ,  ora  le  mani 
giunte  ,  ora  una  sola  leggermente  elevata  od  inclinata  a  se¬ 
conda  della  gioja,  della  speranza,  o  della  rassegnazione.  Quando 
finalmente  l1  idea  prevale  della  grandezza  ed  onnipotenza  clel- 
l1  Ente  Supremo  ,  la  pantomima  sarà  pur  quella  dell1  umiltà. 

Mimica  della  perseveranza.  —  Questa  mimica  risiede  imme¬ 
diatamente  nel  vertice  del  capo  :  deve  dunque  nelFazione  sua 
energica  tenere  la  testa  ed  il  corpo  perpendicolarmente  ele¬ 
vati  e  fermi. 

Del  linguaggio  universale.  — -  Sulla  possibilità  d1  un  univer¬ 
sale  linguaggio  scrissero  Descartes  e  Leibnitz  :  ma  gli  sforzi  loro 


e  de1  successori  a  questo  scopo  tendenti ,  furono  c  il  saranno 
per  sempre  inutili  ed  infruttuosi,  perché  un  prodigio  sarebbe 
di  mettere  ogni  popolo  all1  unissono  ,  e  disporli  ad  adottare 
gli  stessi  segni,  le  stesse  parole,  gli  stessi  gesti,  i  caratteri  al¬ 
fabetici,  geroglifici  e  simili.  Non  può  dunque  sussistere  un1  al¬ 
tra  lingua  universale,  che  quella  dalla  stessa  natura  creata, 
c  questa  si  è  la  mimica  ,  il  linguaggio  naturale  degli  organi  , 
il  linguaggio  dei  gesti  o  delle  azioni  ,  il  linguaggio  patogno- 
mico.  L1  alfabeto  se  ne  imparerà  o  gli  elementari  principj  , 
quando  couoscerannosi  tutte  le  qualità  c  facoltà  fondamentali, 
e  la  mimica  ,  clic  a  ciascuna  delle  loro  manifestazioni  s1  as¬ 
socia.  Ben  bene  istudiate  tutte  queste  cose ,  facendo  di  psse 
come  delle  parole,  dei  caratteri  alfabetici  e  de1  numeri,  e 
combinati  questi  elementari  principj  in  ragione  che  sono  com¬ 
binati  i  sentimenti  ed  i  pensieri ,  si  perverrà  a  parlare  ,  e 
comprendersi  il  linguaggio  universale.  Desso  è  ancora  del  tutto 
imperfetto,  perchè  lo  si  trascurò,  per  fare  uso  di  quello  della 
parola.  Ma  migliore  di  questo  ci  mostrano  i  sordi  muti  il  lin¬ 
guaggio  dell1  azione.  Vcggonsi  ogni  giorno  numerose  popolari 
adunanze  interpretare  ,  senza  ingannarsi ,  la  pantomima  ne1 
nostri  teatri.  Impegnato  si  era  Roscio  di  tradurre  co1  gesti 
periodi  intieri  di  Cicerone,  quand’anche  a  questi  piaceva  can¬ 
giare  il  carattere ,  lo  stile ,  o  fare  trasposizioni  di  frasi. 

Sarà  tanto  più  perfetto  ed  intelligibile  il  linguaggio  d1  a- 
zione  ,  che  più  vivaci  sono  i  sentimenti  e  le  idee ,  che  mani¬ 
festare  si  sogliono.  I  popoli  di  vivacissimo  carattere,  comune¬ 
mente  l1  uno  e  l1  altro  linguaggio  adoperano.  Potrebbesi  fare 
a  meno  dell1  articolato,  ma  non  già  di  quello  de1  gesti.  Noi 
meglio  sopportiamo  il  declamar  riscaldato,  che  un  monotono 
discorso  di  verun1  azione  privo.  Spesso  le  risa  ci  muove,  c  ci 
ributta  una  farsa  con  gesti  e  contradditorie  intuonazioni  de¬ 
clamata. 

Il  collegamento  intimo  ed  immediato  tra  il  linguaggio  d1  a- 
zione ,  c  la  operazione  degli  organi  del  cervello  si  è  la  sor¬ 
gente  di  quella  simpatia  ,  che  mediante  il  patognomico  lin¬ 
guaggio  i  medesimi  sentimenti  ci  fa  nascere,  e  le  stesse  idee, 
da  cui  la  stessa  pantomima  dipende.  Laonde  interessantissimo 


si  e  lo  studio  della  mimieè,  e  qualora  d1  un  linguaggio  uni¬ 
versale  si  trattasse,  comporre  non  lo  si  potrebbe,  se  non  pol¬ 
la  piu  minuta  ed  esatta  cognizione  dell1  influsso  dell1  uomo 
interno  sull1  uomo  esterno. 

(, Sarà  continualo ). 


Chirurgiselie  Erfahrungen,  bcsonders  iiber  die  wiederlicr- 
stellung  zerstòrter  Theile,  ecc.  Sperienxe  chirurgiche  ,  special¬ 
mente  sulla  restaurazione  delle  parti  mutilate  del  corpo  umano T 
la  mercè  di  nuovi  procedimenti  ;  J.  IL  Dieffenbach  ,  medico  a 
Berlino.  Berlino  189.9,  un  u0^“  *n  ®*°  con  fio-  —  Questo  sag¬ 
gio  del  dott.  DieJjfènbach  ,  uno  dei  chirurghi  più  ingegnosi  e 
più  dotti  della  Germania,  appartiene  ad  un  ramo  di  chirurgia 
lungamente  negligentato  ,  e  tuttavolta  interessantissimo  ,  il 
restauramelo  ,  vogliamo  dire  ,  di  parti  dei  corpo  state  mu-> 
tilate,  e  il  rifacimento  di  quelle  che  un  accidente ,  o  un  in¬ 
fermità  hanno  distrutto.  I  perfezionamenti  di  cui  è  suscettiva 
questa  parte  di  chirurgia,  non  sono  meno  importanti  pei  mu¬ 
tilati,  quanto  pella  società;  perciocché,  se  sono  reali,  i  nostri 
sguardi  saranno  men  soventi  ributtati  all’aspetto  di  fisionomie 
al  tutto  disfigurate  per  la  perdita  del  naso  o  la  mancanza  delle 
labbra.  Il  più  picciolo  perfezionamento  merita  dunque  d’esse¬ 
re  conosciuto  ,  e  il  dott.  Dìeffenbach  ha  ben  meritato  della 
scienza  pubblicando  il  risultato  delle  sue  sperienze  e  delle 
sue  osservazioni.  Non  è  già  una  monografia  eh1  egli  siasi  pro¬ 
posto  di  scrivere,  ma  un  libro  pratico  essenzialmente  :  quin¬ 
di  in  esso  non  sono  che  fatti ,  .sperienze  ,  e  descrizioni  di 
nuovi  procedimenti  operatori.  L1  osservazione  ed  il  tempo  ret¬ 
tificano  i  metodi  terapeutici,  compiono  le  scoperte,  modificano 
le  teorie  ;  si  sarebbe  potuto  credere  che  il  fondatore  della 
rinoplastica  moderna  ,  il  prof.  Graejè  ,  avesse  esaurito  que¬ 
st1  argomento  f  ma  ecco  il  dott.  Dieffenbach  che  opera  altri¬ 
menti  e  con  miglior  successo  5  i  suoi  processi  operativi  sono 
meno  dolorosi  ,  espongono  l1  infermo  a  minori  incomodi  -,  il 
loro  risultato  infine  è  assai  più  soddisfacente  5  c  tali  essendo  , 
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si  vogliono  agli  altri  preferire.  Il  doti .Dieffenbach  confessa,  nella 
Prefazione,  che  IValtmann  avea  consigliato  prima  di  lui  di  re¬ 
staurare  il  naso  rincagnato  (  naso  camuso),  traendo  c  man¬ 
tenendo  allo  innanzi  le  sue  parti  rudimentali;  ma  la  sua  opera 
era  stampata  quand1  ebbe  conoscenza  di  questa  indicazione, 
che  IValtmann  non  ha  del  resto  dichiarata  ,  nò  tradotta  in 
pratica.  Il  chirurgo  di  Berlino  spera  qualche  vantaggio  dalle 
spericnze  fatte  da  minger,  a  imitazione  degli  antichi  metodi 
indiani  ,  sulla  possibilità  di  riuscire  a  congiungere  parti  del 
corpo  state  totalmente  disgiunte.  Il  doli.  Dieffenbach  medesimo 
ha  fatto  molle  sperienze  di  questo  genere  sopra  animali  vi¬ 
venti,  e  qualche  volta  con  esito  felice,  precipuamente  quando 
avea  avuto  la  cautela  di  animare ,  con  artificiali  irritamenti, 
la  vitalità  della  parte  su  cui  ei  voleva  operare  la  riunione  ,  c 
di  procedere  a  questa  non  al  momento  ,  ma  scorsi  dodici  o 
quindici  minuti  dalla  mulilazione  ,  quando  il  'sangue  cessava 
di  colare ,  e  cominciava  a  formarsi  un  trasudamento  linfatico: 
i  nasi  e  le  dita  tagliate  che  ,  riposte  al  sito  naturale  ,  si  sal¬ 
darono,  erano  per  lo  appunto  rimaste  separate  per  lo  anzi¬ 
detto  spazio  di  tempo.  Però  il  dott.  Dieffenbach  promette  di 
occuparsi  ad  altra  occasione  di  questo  subbietto.  —  L1  opera 
superiormente  enunziata  è  divisa  in  sci  parti  :  restaurazione 
del  naso  ,  formazione  della  labbra  mediante  lo  spostamento 
della  membrana  mucosa  della  bocca,  restaurazione  del  velo 
palatino  ,  formazione  di  un  prepuzio  artificiale  ,  risarcimento 
di  parti  distrutte  del  canale  dell1  uretra  mercè  lo  sposta¬ 
mento  di  un  lembo  di  pelle. 

i.°  Rifacimento  del  naso.  —  Il  dott,.  Dieffenbach  non  parla 
dei  metodi  già  noti  per  rifare  il  naso  ;  egli  si  limita  ad  in¬ 
dicare  i  miglioramenti  di  cui  li  crede  suscettivi.  Il  più  impor¬ 
tante,  secondo  lui,  consiste  nel  giovarsi  destramente  degli  avan¬ 
zi  dell1  organo  mutilato  tuttavia  esistenti,  e  a  cavarne  il  mag¬ 
gior  prò  possibile.  Un  naso  può  essere  rifatto  tutto  intero  a 
spese  delle  guancie  pei  suoi  Iati,  ed  a  spese  del  labbro  supe¬ 
riore  per  la  sua  punta  e  pel  tramezzo.  Il  processo  deirautore 
non  consiste  tanto  a  formare  un  nuovo  naso,  quanto  a  restau¬ 
rare  un  naso  di  cui  sono  tuttora  in  sito  alcuni  rudimenti  ; 


questo  è  il  caso  più  comune.  Ne1  mali  sifilitici  o  scrofulosi  , 
avviene  più  soventi  che  il  naso  s1  infossi  ,  anziché  al  tulto  si 
distrugga,  c  in  questa  frequente  circostanza  il  fabbricare  un 
nuovo  naso  cogli  integumenti  della  fronte  e  dell1  avanbraceio 
è  di  rado  possibile.  Il  dott.  Dieffenbach  opera  altrimenti  :  ri¬ 
taglia  in  più  parti  i  residui  del  naso  antico  ,  destinati  a  for¬ 
mare  la  base  del  nuovo  organo  ,  li  rialza  per  farli  protube- 
ranti,  c  la  mercè  di  aghi  e  di  un  sostegno  artificiale  li  man¬ 
tiene  in  debita  posizione  5  il  ’cicat.rizzamento  non  tarda  ad 
unirli ,  serbando  la  configurazione  naturale  del  naso.  I  fatti 
parlano  a  favore  di  questo  metodo  ;  il  dott.  DieJJcnbacìi  l1  ha 
felicemente  praticato  in  un  infermo  cui  mancava  gran  parte 
del  naso  e  del  labbro  aupcriore  ,  e  in  un  altro  a  cui  il  naso 
era  al  tutto  sfigurato  pe«  sofferta  operazione  per  cancro.  Egli 
ba  fabbricato  un  naso  intero  \  e  questa  è  la  più  interessante 
delle  sue  osservazioni. 

La  figlia  del  calzolaio  Ilden ,  di  12  anni,  in  seguito  di 
scrofole  patite  nelPinfanzia  e  di  grave  ozeua,  avea  perduto  il 
naso.  Per  la  stessa  infermità  ora  divenuto  cicco  il  più  giovane 
de1  suoi  fratelli,  ed  erano  rimasti  sfigurati  più  0  meno  gli  altri 
suoi  fratelli  e  sorelle.  J\on  si  poteva  senza  ribrezzo  riguardare 
in  volto  questa  giovanotta;  a  vece  di  un  naso  sporgente,  pre¬ 
sentava  una  linea  interna  e  divergente  in  una  direzione  affatto 
opposta,  una  specie  di  avello  aperto  e  solcato  nella  lunghezza; 
si  che  aveva  quasi  le  sembianze  di  una  testa  di  morto.  Il 
luogo  da  cui  si  era  rialzato  il  naso,  era  meno  sporgente  delle 
parti  vicine  ;  una  porzione  di  integumenti  di  quest1  organo 
copriva  l1  ampio  voto  lasciato  dalla  distruzione  delle  ossa  ; 
tutto  ciò  che  rimaneva  ritorcevasi  allo  indentro.  Di  molto 
mercurio  crasi  fatto  uso  nel  lungo  durare  della  cura,  c  molte 
ossa  si  erano  staccate,  fra  le  altre  il  vomere,  la  maggior  parte 
dell1  apofisi  nasale,  Posso  della  guancia  c  le  lamelle  delPetmoi- 
de.  La  guarigione  nulladimeno  crasi  operata ,  c  correva  il 
terzo  anno  ,  quando  il  dott.  Dicjf/enbach  imprese  a  rifare  il 
naso  alla  giovane  Ililcn,  alla  presenza  e  coll1  aiuto  dei  dottori 
Baiim  ,  de  Klein ,  Orihmarui  ed  aitai.  Fatta  sedere  la  giovane 
sopra  una  tavola,  il  dorso  sorretto  da  un  guanciale,  il  dottor 
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Dìef/enbach  mediante  due  incisioni  dal  basso  all1  alto,  lungo  i 
lati  dell1  infossato  naso,  ottenne  di  formare  una  bendefella  di 
pelle  isolata  ,  tre  volte  più  larga  in  basso  ,  che  non  era  in 
punta  5  la  bend creila  stava  appiccata  al  labbro  superiore  me¬ 
diante  un  sottile  e  corto  filamento  di  cute  ,  e  in  alto  era 
unita  agli  integumenti  del  fronte  ,  la  mercè  di  uno  strettis¬ 
simo  ponte.  Incise  ora,  alle  due  estremità  del  naso,  le  parti 
molli  sino  all1  osso ,  il  dott.  Dicjjènbach  sprigionò  ,  col  mezzo 
di  due  incisioni  semi-lunari,  (  continuazione  delle  incisioni 
laterali  )  le  ali  del  naso  dalle  loro  esterne  aderenze.  Ciò  fat¬ 
to  ,  ha  potuto  ritrarre  dal  fondo  in  cui  per  sì  lungo  tempo 
erano  rimase  nascoste  le  bend  creile  di  pelle  ristrette  in  alto  e 
larghe  in  basso  ,  quali  risultavano  da  queste  diverse  incisioni, 
ed  il  naso,  ritorto  allo  indentro,  venne  a  tutto  rigor  di  ter¬ 
mine  rivolto  al  di  fuori.  Questo  tempo  dell1  operazione  mosse 
a  meraviglia  tutti  gli  astanti,  sopraffatti  al  vedere  in  un  subito 
una  specie  di  testa  di  morto  prendere  la  figura  umana,  quan¬ 
tunque  i  lembi  di  cute  mandassero  ancor  sangue  ,  e  pendes¬ 
sero  staccati. 

Il  dott.  Dìcffcnbacli  ritaglia  ora  i  bordi  interni  del  dorso 
del  naso  ,  e  il  bordo  esterno  delle  pareti  laterali  e  delie  ali 
di  quest1  organo ,  il  che  giova  grandemente  a  raddrizzarlo;  il 
tessuto  fermo  e  sodo  dei  lembi  fa  pronosticare  all1  autore 
buon  esito  dall1  operazione.  Lascia  intanto  correre  alcuni  mi¬ 
nuti  prima  di  riunirli  ;  e  in  ciò  fare  riduce  dapprima  a  con¬ 
tatto  le  pareti  laterali,  che  debbono  formare  il  dorso  del  naso 
col  loro  avvicinamento ,  tenendole  in  assetto  con  sei  aghi 
sottili  attortigliati ,  recisene  subitamente  le  fila  ;  indi  fa  la 
riunione  delle  ale  e  dei  bordi  laterali  del  naso  alla  pelle  delle 
guance  ed  al  labbro  superiore  mediante  otto  punti  di  cuci¬ 
tura  ,  clic  pratica  facilmente  con  ago  fino  e  ricurvo.  Prelimi¬ 
narmente,  e  per  la  ragione  anzidetta  ,  egli  avea  separato  i 
bordi  limitrofi  della  guancia,  dall1  osso  ,  pel  tratto  di  qualche 
linea.  —  Si  avea  dunque  un  naso  perfettamente  riorganizzato 
e  della  stessa  forma  di  un  altro.  La  sua  solidità  non  lasciava 
temere  che  di  nuovo  s’infossasse  ,  e  due  cose  ne  guarentiva¬ 
no  :  Luna  era  la  sutura;  l’altra,  e  questa  merita  particolare 


considerazione  ,  si  era  il  modo  particolare,  col  quale  i  bordi 
della  ferita  erano  stati  ritagliati.  La  striscia  di  pelle  che  ri¬ 
maneva  del  tramezzo  ,  pareva  all1  autore  troppo  corta  5  due 
piccole  incisioni  laterali  fatte  sui  labbro  superiore  servirono 
ad  allungarla.  L1  operatore  introdusse  in  ognuna  delle  narici 
un  sottile  cannone  di  penna  avviluppato  di  filaccia  inzuppata 
di  olio  ,  e,  nelfultimo  periodo  dell1  operazione  ,  fece  passare 
dagli  integumenti  della  guancia  al  mezzo  del  naso  un  ago 
lungo  e  sottife,  guarnito  da  ambo  i  lati  di  un  piccolo  pezzo 
di  cuoio  rifondato  ,  ritortane  la  punta  a  forma  spirale  la 
mercè  della  tanaglia.  Per  tal  modo  ottenne  di  ravvicinare  più 
strettamente  le  parti  laterali  del  naso  al  bordo  corrispondente 
della  guancia  ,  e  di  rendere  più  sporgente  il  naso  in  mezzo 
alla  faccia.  — .  Il  naso,  a  questo  modo  fabbricato,  è,  subito 
dopo  l1  operazione,  pallido  e  freddo.  Lo  si  cuopre  con  cata¬ 
plasma  di  vino  tiepido  allungato  di  acqua  5  l1  orgasmo  vitale 
piglia  vigore  ;  verso  sera  già  notasi  rubore  e  calore;  la  parte 
operata  ha  un  aspetto  lodevole.  La  rossezza  del  naso  cresce 
ancor  più  la  dimane  ,  e  si  aggiugne  alcun  che  di  gonfiezza. 
La  perfetta  unione  dei  bordi  di  tutte  le  ferite  promette  una 
guarigione  completa  ;  l1  inferma  nullameno  non  si  sente  bene; 
passa  una  notte  agitatissima  ,  ed  è  travagliata  da  difficoltà  di 
respiro  ,  da  tosse  e  da  febbre.  Il  dott.  Diefjfènbcicli  prescrive 
dodici  sanguisughe  al  petto  ,  una  soluzione  salina  antiflogisti¬ 
ca  ,  raddolcita  con  succo  di  liquirizia  ,  cd  una  zuppa  magra. 
La  giovane  migliora  immediatamente  ,  e  la  sera  istessa  i  sin¬ 
tomi  peripneumonici  sono  scomparsi.  La  configurazione  del 
naso  è  sempre  soddisfacente;  al  cataplasma  vinoso  si  sostitui¬ 
sce  l1  acqua  saturnina ,  si  tosto  che  la  vitalità  della  parte 
operata  più  non  mostra  bisogno  di  essere  eccitata,  il  cicatriz- 
zamento  dei  lembi  ,  sia  fra  loro  ,  sia  colle  guancie  ,  è  già  si 
sodo  al  terzo  di ,  che  si  può  estrarre  il  più  degli  aghi  e  ta¬ 
gliare  qualche  punto  di  suture  ;  il  solo  tramezzo  appare  di 
un  colore  azzurro-rosso  sospetto.  Si  leva  i  cannoni  di  penna 
introdotti  nelle  narici,  e  in  loro  vece  si  sostituiscono  piccioli 
stuelli  di  filaccia  intrisi  nell1  olio  ;  cataplasmi  d1  acqua  satur¬ 
nina  e  di  sambuco  ricoprono  il  naso.  Il  quarto  giorno  nulla- 
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dimeno  li  porzione  di  pelle  che  formava  il  tramezzo  era  scom¬ 
parsa  j  l1  operatore  taglia  collo  forbici  la  parte  di  integumenti 
priva  di  vita;  il  suo  piccolo  volume  V avea  condannata  a  pe¬ 
rire  :  infatti,  la  sua  grossezza  non  oltrepassava  la  grossezza 
del  cannone  di  una  penna  di  piccione. 

Trascorsero  alcuni  giorni  :  la  tumidezza  del  naso  avea  ce¬ 
duto  interamente  ,  e  la  configurazione  dell1  organo  s1  era  sem¬ 
pre  più  migliorata.  Al  decimo  dì  il  dott.  Dieffenbach  estrae 
dagli  integumenti  della  guancia  il  lungo  ago  a  compressione, 
di  cui  aveva  guernito  i  due  lati  di  un  piccolo  cimiero  di 
cuojo  ,  ad  esso  sostituendo  due  altri  aghi  introdotti  sotto  le 
parti  inferiore  e  superiore  del  naso  ,  attraversando  la  piccola 
fasciatura  di  cuoio  posta  ai  lati  della  protuberanza  nasale.  Le 
punte  di  questi  aghi  erano  ritorte  in  forma  spirale  ,  come 
crasi  fatto  del  primo.  Otto  giorni  dopo,  introduce  due  altri 
aghi,  che  lascia  in  sito  per  dieci  giorni.  Del  resto,  in  questo 
frattempo  Fautore  ebbe  cura  di  cauterizzare  la  superficie  in¬ 
terna  del  naso  ,  e  di  fare  frequenti  iniezioni  con  acqua  sa¬ 
turnina  ;  la  superficie  consolidossi  e  si  rivestì  di  una  specie 
d1  involto  cutaneo.  11  dott.  Duffenbach  proponevasi  ,  nelFatto 
che  andava  pubblicando  la  sua  scrittura,  di  fabbricare  un 
tramezzo  a  questo  naso,  togliendo  una  benderella  eli  cute  dal 
labbro  superiore. 

a.0  Restauramenlo  delle  labbra  mediante  lo  spostamento  dì  un 
lembo  di  membrana  mucosa  nei  casi  di  chiudimento  della  boc¬ 
ca.  —  Diversi  accidenti  e  molte  infermità  possono  ristringere 
l1  apertura  della  bocca.  Tutto  ciò  che  la  chirurgia  lia  fin  qui 
proposto  per  correggere  questo  vizio,  consiste  in  uno  scarso 
numero  d1  imperfettissimi  modi  di  operare.  Si  è  tentato  di 
vincere  lo  stringimento  in  tre  modi  :  i.°  dilatando  F  orificio 
della  bocca  senza  scolo  di  sangue  ;  i.°  facendo  un1  incisione  , 
e  successivamente  interponendo  fra  le  labbra  della  ferita  dei 
corpi  stranieri  che  ne  impediscano  il  cicatrizzamento,  3.°  pra¬ 
ticando  un  angolo  a  ciascuno  dei  lati  della  bocca  con  un  tro- 
carre  ;  punzione  cui  si  fa  seguire  l1  introduzione  di  un  filo 
di  piombo  c  il  taglio  delle  carni  comprese  fra  questa  artifi¬ 
ciale  apertura  c  l1  orificio  della  bocca.  Il  dott.  Dicjfjfènbach 
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noti  pròva  difficoltà  a  mostrare  le  mconvenieazc  di  tutti 
questi  procedimenti.  Egli  si  serve  del  metodo  seguente: 

Un  giovane  di  diciotto  anni  ,  guarito  dal  dott.  Bare z  ,  di 
erpete  rodente  alla  faccia  ,  dal  quale  era  da  più  anni  trava¬ 
gliato  ,  era  però  rimaso  al  tutto  disfigurato.  L1  ulcera  aveva 
distrutto  non  solo  la  parte  anteriore  del  naso  ,  ma  avea  pur 
anco  ristretta  talmente  l1  apertura  della  bocca ,  che  vi  si  po¬ 
teva  appena  introdurre  il  dito  mignolo.  Quest1  orificio,  fattosi 
duro  e  calloso  ,  non  si  prestava  a  veruna  dilatazione.  Seduto 
ì1  ammalato  sovra  una  sedia ,  raccomandata  la  testa  ad  un 
ajuto  ,  l1  operatore  pianta  la  punta  di  una  delle  lame  di  for¬ 
bici  ben  affilate  nell1  angolo  superiore  destro  dell1  orificio  della 
bocca,  senza  però  forare  la  membrana  mucosa  boccale;  spinge 
innanzi  lo  stromento  nella  spessezza  delle  carni  ,  scorrendo 
sulla  membrana  mucosa  ,  e  con  un  sol  colpo  divide  la  por¬ 
zione  di  integumenti  compresa  fra  le  due  lame.  A  questo 
punto  gli  riesce  d’introdurre  nello  stretto  orificio  della  bocca 
la  punta  del  dito  mignolo  ,  del  quale  si  serve  per  ispingcrc 
la  guancia  all1  infuori ,  nel  mentre  seguita  a  far  avanzare  la 
punta  di  una  delle  lame  delle  sue  forbici  nel  tessuto  cellula¬ 
re  ,  sulla  membrana  mucosa.  Ciò  fatto,  tende  gl1  integumenti 
della  guancia  sino  al  punto  in  cui  si  proponeva  di  fare  un’an- 
golo  della  bocca  ;  pratica  un1  altra  incisione  ,  qualche  linea 
al  di  sotto  della  prima  ,  paraleìlamente  ed  allo  stesso  modo  , 
vale  a  dire,  colla  cautela  di  non  offendere  la  membrana  mu¬ 
cosa.  Il  dott.  Dieffenbach  unisce  queste  due  incisioni  con  altra 
breve  incisione  semi-circolare  ,  nel  luogo  in  cui  dovea  esser 
formato  l1  angolo  delle  labbra  ,  e  colle  forbici  distacca  dalla 
membrana  mucosa  la  piccola  bendcrella  di  pelle  ritagliata 
dalle  incisioni  ;  un1  eguale  benderella  cutanea  toglie  .Alalia 
guancia  sinistra  parallellamente  a  quella  stolta  dalla  guancia 
destra  ,  e  sempre  colla  avvertenza  capitale  di  non  offender 
punto  la  membrana  mucosa.  Il  chirurgo  abbassa  la  mascella 
inferiore,  e  questo  movimento  fa  allontanare  l1  uno  dall’altro 
i  bordi  del  solco  che  le  forbici  avevano  segnato  nella  spes¬ 
sezza  delle  carni  ;  e  tende  con  forza  la  benderella  di  mem¬ 
brana  mucosa,  che  era  stata  risparmiata  d’ambo  i  lati  dello- 
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rificio  della  bocca;  la  quale  membrana  si  dispiega  a  modo  di 
quella  che  unisco  lo  dita  degli  uccelli  acquatici.  Il  dottor 
Ditfjfènbach  distacca  dalla  guancia  l’estremità  della  benderella 
mucosa  al  didentro,  tutto  in  giro  ed  alia  distanza  di  qualche 
linea ,  c  la  divide  nel  mezzo,  coll’avvertenza  però  di  serbarla 
intatta  all’  angolo  della  bocca.  Asciugato  il  sangue  debita¬ 
mente  colla  spugna  ,  1’  operatore  comincia  a  far  1’  orlo  ai 
bordi  delle  ferite.  Prende  il  bordo  libero  della  membrana 
mucosa  ,  e  lo  tira  con  forza  da  dentro  infuori  sino  a  che 
venga  a  contatto  degli  integumenti  della  guancia ,  ai  quali  lo 
unisce  sodamente  mediante  una  fina  sutura»  Assoggettati  per 
tal  modo  i  bordi  della  benderella  mucosa  agli  angoli  delle 
labbra  superiore  <ed  inferiore ,  il  dott.  Dieffenbcich  trae  all’  in¬ 
fuori  la  porzione  di  benderella  mucosa  che  si  è  conservata  , 
ne  ricuopre  il  punto  della  guancia,  che  -deve  essere  1’  angolo 
delle  labbra  ,  e  P  assicura  essa  pure  diligentemente  con  un 
punto  di  sutura  j  praticando)  altre  cuciture  in  molti  punti  per 
ridurre  la  pelle  e  la  membrana  mucosa  a  perfetto  contatto  ; 
ìe  quali  cuciture  altre  sono  nodi  semplici,  altre  suture  attor¬ 
cigliate.  A  questo  passo  delP  operazione,  colla  membrana  mu¬ 
cosa  isolata  dalle  parti  molli  e  rovesciata  da  dentro  in  fuori, 
fa  un  orlo  agli  integumenti  precisamente  come  si  orla  la  scar¬ 
pa  alla  sua  guarnitura  interna  ;  e  con  altri  aghi  fissa  i  bordi 
della  stessa  mucosa  alle  piccole  superficie  cutanee  dell’antico 
orificio  della  bocca  ,  incise  precedentemente  in  direzione  dia¬ 
gonale.  La  medicatura  presentò  nulla  di  singolare  ;  si  è  po¬ 
tuto  togliere  alcuni  punti  di  sutura  a  capo  di  ventiquattr’ore; 
e  gli  altri  il  terzo  ed  il  quarto  dì  :  la  guarigione  era  com¬ 
pleta  prima  del  quindicesimo.  L’ infermo  ebbe  una  vera  boc¬ 
ca,  guernita  di  labbra  vermiglie,  che  intatte  duravano  quindici 
mesi  dopo  P  operazione. 

Per  farsi  un’  idea  più  chiara  del  procedimento  operativo 
del  do  tt.  Diejjcnbacìi ,  si  faccia  colle  forbici  in  un  foglio  di 
carta  doppiamente  piegato  un  foro  nel  mezzo  ,  che  rappre¬ 
senti  l’orificio  della  bocca  da  allargare.  11  processo  operatorio 
consiste  essenzialmente  nel  ritagliare  trasversalmente,  dall’uno 
e  dall’  altro  lato  della  bocca  ristretta,  una  benderella  di  parti 
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molli  da  isolarci  e  staccarsi  dappoi,  conservando  diligentemente  la 
sottoposta  membrana  mucosa;  a  fendere  nella  stessa  direzione 
la  benderella  mucosa  così  assestata  ;  finalmente  ,  a  rovesciare 
da  dentro  infuori  le  due  parti  della  benderella  mucosa  ,  a 
ricondurre  F  una  e  F  altra  a  livello  degli  integumenti  cruenti 
della  guancia,  e  a  fare,  con  tutta  la  lunghezza  del  loro  bordo  li¬ 
bero,  un  orlo  agli  stessi  integumenti.  Un’estremità  della  bende¬ 
rella  mucosa  serve  a  ricoprire  l’angolo  delle  labbra  dall’uno  c 
dall’altro  lato.  La  descrizione  di  questo  procedimento  lasciataci 
dal  dott.  Viejfenbach  non  é  forse  di  troppo  facile  intelligenza, 
almeno  per  gli  stranieri  :  »on  sappiami)  se  saremo  pervenuti 
a  facilitarla. 

3.°  Restaurazione  del  velo  palatino.  —  Tuttoché  l’operazione 
praticata  dal  dott.  Dujffenbach  per  restaurare  il  velo  del  pa¬ 
lato  non  abbia  avuto  buona  riuscita  ,  ella  aggiugne  non  di 
meno  una  novella  prova  della  perizia  di  questo  distinto  chi¬ 
rurgo,  Terminata  F  operazione  ,  si  vedeva  distintamente  nel- 
F  interno  della  bocca  un  tramezzo  ben  fatto,  e  se  fosse  stata 
coronata  da  buon  successo  ,  la  voce  dell’  infermo  avrebbe  , 
secondo  tutte  le  probabilità,  ricuperato  il  suono  naturale. 

4-°  Formazione  di  un  prepuzio  artificiale.  —  Poco  importa 
F  avere  o  non  avere  il  prepuzio,  e  sarebbe  al  certo  una  folle 
impresa  il  volerne  dar  uno  ad  un  uomo  che  ne  fosse  sprov¬ 
visto  per  vizio  naturale  organico  o  per  una  qualsiasi  infermi¬ 
tà,  Ma  certi  casi  particolari  esigono  imperiosamente  che  il 
prepuzio  sia  riorganizzato  ,  tanto  per  liberare  F  infermo  da 
un  incomodo  dispiacevole  ,  quanto  per  preservare  il  pene  da 
una  grandissima  diformità,  Il  dott.  Dieffènbach  aveva  operato 
più  di  cinquanta  volte  il  fimosi  nello  spazio  di  pochi  anni 
sopra  individui  lapin  parte  del  Mecklembnrgo e  della  Vestfalia. 
Egli  venne  consultato  da  un  giovane  che  aveva  il  prepuzio 
considerabilmente  ristretto  ed  aderente  ;  si  vedeva  tuttavia  , 
tirandolo  indietro  ,  l’orificio  dell’  uretra,  ed  una  striscia  rossa 
all’  estremità  della  ghianda  che  segnava  il  limite  dell’  aderen¬ 
za.  Il  giovane  era  sul  punto  di  ammogliarsi  e  bramava  arden¬ 
temente  di  guarire  d’  un’  infermità  che  rendeva  dolente  F  a- 
zione  della  verga.  11  dott.  Dieffenbach  fece  la  seguente  opera- 
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zio  ne:  Iterata  con  diligenza  all'  indietro  La  membrana  osiorna 
del  prepuzio  ,  separò  1'  interna  dalle  sue  aderente  fino  alla 
metà  della  ghianda  a  piccoli  tagli  di  forbici ,  e  per  distaccare 
più  facilmente  (picsta  tonaca  interna  ,  tagliò  il  prepuzio  in 
aito  ,  sciolse  la  ghianda  ,  e  divise  interamente  in  due  parti  , 
a  destra  e  a  sinistra,  la  doppia  membrana  del  prepuzio.  Arre¬ 
stato  il  sangue,  coprì  la  ghianda  con  sottile  pannolino  inzup¬ 
pato  di  olio  ,  ricondusse  il  prepuzio  sopra  di  essa  e  avvolse 
la  verga  in  freddi  cataplasmi.  Quello  che  V  autore  temeva  , 
avvenne  nulladiineno  5  il  pannolino  bagnato  di  olio,  malgrado 
tutte  le  precauzioni  possibili  ,  non  rimaneva  al  sito  ;  il  pre¬ 
puzio  «riprese  nuove  aderenze  ,  e  per  l1  operatore  non  v1  avea 
altro  ripiego,  che  quello  d1  isolare  di  nuovo  la  ghianda  dalla 
sua  tonaca,  e  praticare  in  tutta  la  spessezza  di  questa  tona¬ 
ca  ,  un1  incisione  in  giro  che  mettesse  allo  scoperto  una 
parte  delia  ghianda.  Fatta  pertanto  questa  escisione  si  ap¬ 
pose  una  semplicissima  medicatura  :  si  spalmò  la  ghianda 
di  un  miscuglio  d1  olio  di  mandorle  dolci  e  cera  bianca  :  a 
capo  di  otto  giorni  ,  la  superficie  suppurante  della  ghianda 
cominciò  in  qualche  punto  a  coprirsi  di  una  sottile  pelliccila. 
Se  n$n  che  questa  cuticola  segui  ben  presto  la  legge  generale 
dell1  allungamento  della  pelle  al  bordo  libero  delle  ferite  :  la 
pelle  raggiunse  la  corona  della  ghianda  ,  la  sorpassò  ,  e  si 
cicatrizzò  pigliando  aderenza  col  terzo  posteriore  dell’organo, 
che  trattavasi  di  mantener  libero.  L’infermo  fu  più  soddisfat¬ 
to  che  il  chirurgo  del  risultato  dell’  operazione  5  vedeva  la 
ghianda  scoperta  nella  maggior  parte  della  sua  superficie  ,  e 
più  non  lagnavasi  del  soverchio  tendersi  della  pelle  all1  ere¬ 
zioni  del  pene. 

Un  maestro  di  scuola  ,  d1  anni  ventisei ,  avea  il  prepuzio 
ingrossato  ,  disorganizzato  ,  c  aderente  alla  ghianda  per  ble¬ 
norrea  di  essa  ghianda,  negligentata  per  molti  anni.  I!  timore 
di  essere  inabile  al  coito  lo  ridusse  a  sottoporsi  ad  un1  ope¬ 
razione  ;  le  parti  si  prestavano  benissimo  alla  formazione  di 
un  nuovo  prepuzio  ;  perciocché  la  loro  esterna  superficie  ol¬ 
trepassava  di  mezzo  pollice  l1  estremità  della  ghianda  ;  si  ag¬ 
giungeva  ,  che  questi  integumenti  erano  sì  molli  e  rilasciati  , 
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che  si  poterà  vedere  F  estremità  dolla  ghianda  traendo  forte¬ 
mente  indietro  il  prepuzio,  li  dott.  Dicjjinbach  si  limiti)  a  to¬ 
gliere  col  tagliente  il  bordo  esterno  del  prepuzio  per  conservare 
il  più  possibile  di  pelle;  trasse  alFindietro  sopra  il  pene  la  to¬ 
naca  cutanea  del  prepuzio,  tagliò  il  molle  tessuto  cellulare  che 
l1  univa  alla  membrana  mucosa  ,  sino  ad  un  terzo  di  pollice 
al  di  là  della  corona  della  ghianda  ,  fesse  allora  nella  parte 
media  della  ghianda  la  membrana  interna  del  prepuzio  ,  e 
isolatala  mediante  piccoli  tagli  di  forbici,  ne  prese  e  dispiegò  i 
lembi  colle  pinzette.  —  Questa  tonaca  interna  del  prepuzio 
era  straordinariamente  ingrossata  e  disorganizzata  5  aveva  la 
spessezza  del  cartone.  L1  operatore  potè  allora  facilmente  ro¬ 
vesciare  all’  indentro  la  tonaca  esterna  del  prepuzio,  e  trarre 
il  suo  bordo  cruento  sino  al  di  là  della  corona  della  ghianda; 
rovesciata  la  pelle,  .la  sua  esterna  superficie  divenne  interna; 
nella  qual  positura  si  mantenne,  inviluppando  la  parte  ante¬ 
riore  del  pene  in  uu  apparecchio  contentivo.  Fomentazioni 
fredde  e  dieta  severa  furono  i  mezzi  curativi.  Quando  F  in¬ 
fiammazione  ,  fattasi  mezzanamente  intensa  ne’  primi  giorni  , 
cominciò  a  declinare  ,  la  suppurazione  comparve  a  quella  su¬ 
perficie  di  ghianda  che  il  coltello  avea  scoperto.  Importava 
impedire  che  non  si  formassero  nuove  escoriazioni  alla  mem¬ 
brana  interna  del  prepuzio  ;  l'infermo,  per  evitare  questo 
accidente  ,  ebbe  cura  di  praticare  tutte  le  ore  delle  lavande 
tiepide  con  acqua  di  sambuco  e  acqua  saturnina.  11  giorno 
dodicesimo  ,  compiuta  essendo  la  cura ,  si  tagliarono  i  fili 
fermati  con  cerotti,  che  formavano  F  apparecchio  contentivo. 
La  ghianda  si  era  rivestita  di  pelle  otto  giorni  dopo.  Avven¬ 
turatosi  allora  il  dott.  Diejfènbach  a  tirare  il  prepuzio  total¬ 
mente  all1  indietro ,  lo  trovò  aderente  nel  modo  più  esatto  , 
dietro  alla  corona  della  ghianda.  Ebbe  occasione  di  vedere 
questo  giovane  più  tardi  e  d1  esaminarne  il  pene  ;  c  non  ri¬ 
mase  poco  sorpreso  a  trovare  il  prepuzio  ancora  più  allungato 
e  sì  perfettamente  eguale  ad  un  prepuzio  naturale  ,  che  non 
si  sarebbe  potuto  trovare  fra  loro  la  minima  differenza.  E 
ancor  più  grande  fu  la  sua  meraviglia  a  considerare  lo  stato 
della  pelle  rovesciata  dal  di  fuori  allo  indentro  sulla  ghianda: 
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*vssa  ri  era  fatta  piè  sottile,  era  rossa  ed  inorata  ckt  un  fluido 
mucoso  ,  come  avesse  sempre  formato  la  tonaca  interna  del 
prepuzio. 

5. °  Rottura  del  perineo.  —  L’autore  area  a  curare  una  rot¬ 
tura  di  perineo  cosi  ragguardevole,  che  si  estendeva  sino  al 
retto.  Fatti  di  nuovo  sanguinolenti  i  bordi  della  lacerazione 
e  fermato  lo  scolo  del  sangue,  ridusse  le  parti  a  mutuo  com¬ 
baciamento  mediante  legatura  praticata  con  un  grosso  ago 
ricurvo  passato  nel  mezzo  della  crepatura  ,  ed  altri  aghi  at¬ 
torcigliati.  Ciò  fatto  si  appigliò  ad  un  procedimento  che  servisse 
a  mantenere  le  parti  riunite  dalla  sutura  nella  posizion  loro, 
e  a  non  permettere  che  éi  scostassero,  si  tendessero  o  si  stirac¬ 
chiassero,  onde  procaeciar  loro  il  tempo  di  cicatrizzarsi.  Questo 
procedimento  consiste  nel  fare  un  incisione  nelle  parti  molli,  se¬ 
guendo  F  andamento  della  sutura.  Il  dott.  DieJJlnbach  fu  con¬ 
dotto  a  quest1  idea  ,  dal  vantaggio  ottenuto  dalie  incisioni  da 
esso  praticate  nel  velo  del  palato,  dopo  la  sutura  di  quest1  or¬ 
gano  ,  e  nella  direzione  della  sutura  medesima.  «Tosto  incise 
le  carni  del  perineo  ,  ebbe  luogo  un  grande  spostamento  dei 
bordi  della  ferita  ,  il  quale  spostamento  fece  sì  che  la  linea 
centrale  del  perineo,  ove  era  la  sutura ,  riuscì  isolata  e  guar¬ 
data  da  ogni  stiracchiamento.  Altre  interessanti  osservazioni 
confermano  la  giustezza  della  teoria  del  dottor  Diefjènbach 
sul  trattamento  delle  rotture  del  perineo.  Egli  non  vuole  clic 
la  sutura  sia  praticata  nel  tempo  del  puerperio  ,  irò  durante 
l1  allattamento  ,  salvo  die  si  fosse  stato  obbligato  d1  incidere 
iì  perineo.  Consiglia  più  avanti  di  non  servirsi  della  sutura 
incavigliata,  ma  dell1  attorcigliata ,  e  di  non  aggiungervi  verun 
apparecchio  contentivo  ,  neppure  la  fasciatura  a  lettera  T  ,  c 
raccomanda  di  non  introdurre  nella  lacerazione  pessarir,  spu¬ 
gne,  o  stuelli  di  filaccia,  ma  di  limitarsi  all’uso  di  fredde  fo¬ 
mentazioni. 

6. °  Si  è  tentato  di  supplire  alla  mancanza  di  porzioni  del 
canale  dell1  uretra  con  lembi  di  pelle  staccati  dallo  scroto 
o  dal  pube  ,  e  collocati  sulla  anormale  apertura;  mantenendo 
unita,  col  mezzo  di  sutura,  la  benderella  cutanea,  per  tal  modo 
ritagliata  e  spostata  ,  coi  bordi  deli1  orifìcio  contra-naturalu 


dell1  uretra  fatti  preliminarmente  cruenti.  lì  lembo  di  pelle 
può  essere  tolto  dallo  scroto.  Il  dott.  Dieffcnbach  preferisce 
un  metodo  che  consiste  a  ricondurre  su  l’apertura  abnorme 
dell1  uretra  due  pieghe  cutanee  prese  dal  pene.  Il  tentativo 
da  lui  fatto  con  questo  metodo  non  riuscì  a  buon  fine  ;  ma 
nella  chirurgia,  siccome  nelle  altre  cose,  non  bisogna  sempre 
giudicare  dall’  esito. 


lì  reve  istoria  (V  un  veneficio  dalP  uso  da’  funghi  in  cinque 
individui  colla  morte  d’uno  di  essi  per  mancanza  cV  un  pronto 
ed  opportuno  rimedio  ,*  del  dott.  Filippo  Garresi.  —  La  sera 
del  13  ottobre  182$,  scrive  il  dott.  Carresi ,  nel  contado  del 
monte  di  san  Savino  ,  una  madre  di  famiglia  con  due  figlie  , 
una  al  disopra ,  ì’  altri  al  disotto  della  pubertà  ,  unitamente 
ad  altro  figlio  imphbcre  e  ad  un  garzone  d’  età  virile  ,  si  ci¬ 
barono  tutti  a  sazietà  d’  una  vivanda  di  funghi  da  loro  cre¬ 
duli  pratajoli  (  Agaricus  campcstris'}.  Dopo  qualche  ora  furono 
indistintamente  sorpresi  da  dolore  e  da  senso  di  gravezza  e 
di  bruciore  allo  stomaco,  con  nausea,  amarezza  di  bocca,  sete 
ardente  d’  acqua  fredda ,  tremori  irregolari  alti  articoli  e  fi¬ 
nalmente  da  vertigini  e  sopore.  Nella  madre  e  nel  garzone 
ebbe  luogo  vomito  frequente  ed  abbondante,  con  un  contem¬ 
poraneo  sollievo.  La  figlia  adulta  fu ,  in  tutta  la  notte,  angu¬ 
stiata  da  eccitamento  al  vomito  con  vani  conati.  Li  altri  due 
giovinetti  furono  continuamente  tormentati  da  spasmodica 
cardialgia  e  da  fiori  tornimi  abdominali  con  tenesmo,  iscuria, 
e  moti  convulsivi.  Nonostante  un  treno  sì  allarmante  di  mor- 
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bosi  sintomi  ,  passarono  in  tale  lacrimevole  stato  tutta  la  not¬ 
te  e  la  mattina  consecutiva  ,  senza  consultare  alcun  medico  , 
onde  prendere  sollecitamente  le  necessarie  disposizioni  non 
tanto  per  dare  ai  salutari  sforzi  della  natura  un  maggiore  im¬ 
pulso  ,  e  sussidiarla  ad  eliminare  la  causa  materiale  del  ma¬ 
le  ,  quanto  per  declinare  la  micidiale  azione  dell’  ingesta  so¬ 
stanza  venefica  colla  pronta  amministrazione  di  qiialcbe  sicuro 
contravveleno  (  se  pure  alcuno  n’esiste  dall’esperienza  certa- 


monte  e  positivamente  sancito)  q  por  ristringerne  almeno  c 
snervarne  i  funesti  effetti  morbosi  coll1  opporsi  validamente 
all1  insorgenza  formidabile  della  conscguente  gastro-enterite  , 
ed  alla  sua  rapida  diffusione  a  tutto  il  sistema  nerveo-ccre- 
brale. 

Erano  le  ore  ?»  pomeridiane  del  dì  i3  quando  fu  reclamato 
il  soccorso  dell1  arte  ,  ma  non  con  quella  imperiosità,  che  in¬ 
dispensabile  era  nell1  urgenza  di  tanto  pericolo.  Fu  fatta  una 
relazione  inesatta  del  tristo  caso  ,  limitandosi  a  dire  che  i 
cinque  sunnotati  individui  erano  afflitti  da  dolori  colici  deri¬ 
vanti  dall1  avere  mangiato  la  sera  antecedente  alcuni  funghi , 
duri  alla  digestione,  e  che  perciò  reputando  superflua  la  vi¬ 
sita  erano  soltanto  desiderosi  che  ordinata  loro  venisse  qual¬ 
che  bibita  purgativa,  altre  volte  da  essi  sperimentata  efficace 
in  circostanze  analoghe.  Dopo  varie  interrogazioni  in  propo¬ 
sito  ,  fu  creduto  bene  appagare  il  desiderio  del  relatore  col- 
r  ordinare  una  pozione  emcto-catarlica  da  distribuirsi  subito 
ai  malati  proporzionalmente  alla  respettiva  loro  età  cd  alla 
diversa  imponenza  dell1  individuali  sintomi.  Simultaneamente 
fu  prescritta,  come  specifico  commendato  da  clinici  di  somma 
rinomanza  per  neutralizzare  l1  azione  morbosa  dei  funghi  e 
da  me  altre  volte  praticata  con  felice  successo  in  simile  ve' 
nefizio  ,  una  discreta  dose  d1  ammoniaca  diluta  in  sufficiente 
quantità  d1  acqua  stillata  eclulcurata  a  grazia  con  zucchero  , 
da  prendersi  cpicraticamonte  dai  malati  dopo  clic  cessata  fosse 
l1  azione  dell1  cmeto-catartico.  Fui  invero  alquanto  titubante 
c  perplesso  nel  prescrivere  quest1  antidoto  ,  mentre  la  sua 
azione  dinamica  stimolante  ,  a  forma  dell1  odierne  teorie  ,  vi 
si  opponeva  nell1  idea  da  me  concepita  della  deleteria  azione 
narcotico-acre  dei  funghi  5  nella  quale  venni  in  seguito  con¬ 
fermato  dall1  osservazioni  necroscopiche.  Ma  l’autorità  d1  un 
non  mai  in  patria  abbastanza  lodato  clinico  ,  il  defunto  pro¬ 
fessore  Locloli ,  ed  altri  coincidenti  colla  speciale  ripetuta  mia 
esperienza  in  proposito  ,  mi  resero  ardito  a  sormontare  qua¬ 
lunque  riguardo  alle  prevalse  opinioni  $  e  così  penetrato  da 
quella  massima  d1  un  cantore  Cesareo. 


4 

Tutti  i  discorsi  son  belli  in  asf  alto 

Ma  quando  il  fallo  c’  c  ,  stonimene  al  fatto. 

prescrissi  ;  e  la  mia  prescrizione  fu  pienamente  corrisposta. 

Verso  il  mezzo  giorno  del  di  i/j.  fui  premurosamente  invi¬ 
tato  a  trasferirmi  al  più  presto  possibile  a  visitare  il  ragazzo 
quasi  moribondo,  il  quale  ricusato  aveva  le  medicine  a  fronte 
del  notabile  miglioramento  che  li  altri  quattro  riportato  ave¬ 
vano  dall1  uso  delle  medesime  col  metodo  sopra  prescritto. 
Infatti  lo  ritrovai  con  polsi  duri,  urtanti  ed  irregolari,  guan- 
cie  accese  ,  occhi  animati  da  truce  e  penetrante  vivacità,  de¬ 
lirio  ,  pertosse  con  dispnea,  orribili  contorcimenti  di  membra 
con  teismo  ,  ventre  soprammodo  timpanizzato  con  atroci  tor¬ 
nimi,  pulsazione  innormale  dell1  aorta  e  della  celiaca.  Sospet¬ 
tai  subito  la  provenienza  di  tanta  iliade  di  fenomeni  morbosi 
dalla  già  accesa  flogosi,  che  dopo  avere  invasa  la  mucosa  ga¬ 
strica  si  fosse  rapidamente  diffusa  alla  polmonare  ed  alla  ca¬ 
vità  encefalica  ,  traendo  in  patologico  consenso  tutto  il  si¬ 
stema  irrigatore  e  nervoso.  Mentre  stava  per  momenti  esitante 
se  per  arrestare  un  sì  rapido  processo  flogistico  quasi  gene¬ 
ralmente  diffuso  ,  ricorrer  dovessi  al  salasso  od  al  bagno  te¬ 
pido ,  oppure  al  valore  riunito  d1  entrambi  ,  mentre  vedeva 
difficile  ed  azzardosa  V  esecuzione  del  primo  per  le  non  in¬ 
terrotte  cloniche  convulsioni  dclli  articoli,  e  dubitava,  dietro 
li  avvertimenti  di  qualche  odierno  medico,  che  il  secondo  esa¬ 
cerbar  potesse  la  già  vigente  gastro-enterite  ,  l1  infelice  fan¬ 
ciullo  mandò  spaventevoli  ululati  ed  istantaneamente  morì. 
Il  cadavere  dopo  non  molti  minuti  fu  tutto  ricoperto  di  vibici 
c  di  macchie  atro-scurc.  Esaminato  quindi  lo  stato  clelli  altri 
quattro  superstiti  malati  ,  riscontrai  il  loro  polso  quasi  apire¬ 
tico  ,  ma  leggermente  convulso.  Le  piccola  figlia  era  inquie¬ 
tata  da  ostinato  singhiozzo;  e  la  madre  presentava  un  colorito 
quasi  che  itterico.  Tutti  si  lamentavano  di  dolori  intermittenti 
«all1  intorno  della  regione  ombclicare,  con  molesto  borborismo 
al  disotto  di  ossa.  Raccomandai  a  tutti  la  perseveranza  per 
qualche  al  Irò  tempo  nell1  uso  dell1  ammoniaca,  che  per  due 
altre  volte  in  due  giorni  distinti  prescrissi  con  progressiva 
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diminuzione  di  dose  diluta  nella  solita  quantità  d’  acqua  stil¬ 
lata  edulcorata  col  siroppo  di  papavero  ,  ed  inoltre  ordinai 
subito  a  ciascuno  un  clistere  di  decotto  di  malva  ,  e  camo¬ 
milla  con  olio  d’oliva  e  poche  goccio  di  laudano  liquido,  che 
fu  ancora  ripetuto  nella  susseguente  mattina.  Dopo  l'indomani, 
ognuno  fu  in  grado  d’  attendere  senza  incomodo  alle  corre- 
spettive  loro  faccende  rurali. 

Le  osservazioni  ed  indagini  sopra  i  frammenti  di  funghi  ri¬ 
gettali  dal  ventricolo,  e  sopra  alcuni  di  essi  ritrovati  in  casa, 
non  sottoposti  alla  cozione  fecero  riconoscere,  che  appartene¬ 
vano  ai  prataiuoli  malefici  (  Agaricus  bulbosus  ,  Agaricus  ver- 
nus  )}  i  quali  disgraziatamente  abbiamo  comuni,  e  mentiscono 
il  vero  pratajolo  (  Agaricus  campestris  ) ,  con  cui  confusi  e 
mangiati  sono  stati  sovente  letali.,  come  osserva  ancora  il 
chiar.  professor  Savi. 

L’  autopsia  cadaverica  del  bambino  dimostrò  le  non  dubbie 
traccie  di  percorsa  flogosi  nella  membrana  interna  della  fa¬ 
ringe  e  dell’  esofago,  donde  s’  estrassero  varj  lombricoidi  ;  lo 
stomaco  e  successivo  tubo  intestinale  infiammati  ed  in  varj 
punti  gangrenati.  Questa  necroscopica  osservazione,  unitamen¬ 
te  al  pregresso  ordine  sintom aiolo gi co  ,  fecer  chiaramente  co¬ 
noscere,  che  l1  impressione  topica  del  principio  acre  dei  fun¬ 
ghi  malefici  sulle  parti  nelle  quali  primitivamente  spiegarono 
la  loro  azione  deleteria,  aveva  iu  questo  caso  preceduta  e 
superata  ancora  quella  narcotica  universale  (  dinamica);  men¬ 
tre  talvolta  è  accaduto  il  contrario;  ed  allora  inverso  è  stato 
il  consecutivo  sviluppo  ed  intensità  dei  sintomi.  La  laringe , 
tutte  le  vie  aeree  si  trovarono  jfìogisticate  ,  specialmente  il 
polmone  sinistro,  che  adeso  era  alla  pleura.  Messo  allo  sco¬ 
perto  il  plesso  cervico-scapolare  e  qualche  altro  grosso  ramo 
nervoso  si  presentò  il  neurilema  vistosamente  affetto  da  in¬ 
fiammazione,  come  pure  le  parti  dentro  la  teca  ossea  del  cra¬ 
nio  contenute.  Non  ardirò  da  questa  osservazione,  quantunque 
avvalorata  da  altre  antecedenti ,  dedurre  francamente  veruna 
conseguenza  sul  modo  d’agire  del  veleno  de1  fungiti  ;  nè  tam¬ 
poco  azzarderò  prodigare  all’  ammoniaca  la  prerogativa  d1  an¬ 
tidoto  in  grado  eroico  per  tal  veneficio ,  essendo  pur  troppo 
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vero  quel  che  scrìsse  il  vecchio  di  Coo.  a  Erperimentum  pc- 
rìculosum  ,  judicium  diffìcile.  » 


Sulla  communicazione  del  sistema  linfatico  c  venoso. 
Cenni  estratti  dalla  relazione  fatta  alla  R.  Acca¬ 
demia  delle  Scienze  di  Francia  dalla  Commissione 
chJ  essa  nominò  per  disaminare  l3  opera  del  signor 
prof.  Lippi  ,  in  cui  dimostrava  tale  communicazione 
e  pella  quale  gli  venne  aggiudicato  il  premio  di 
fisiologia  nella  somma  di  dieci  mille  franchi. 

Abbiamo  creduto  prezzo  dell1  opera ,  e  glorioso  peli1  Italia- 
il  qui  rapportare  un  estratto  della  relazione  del  sig.  Geofjfroy 
Saint- Hit  aire  all1  Accademia  francese  per  rispetto  alle  opere 
appresentate  pel  concorso  del  premio  di  fisiologia.  In  tra  il 
buon  numero  delle  quali,  tutte  di  momento,  la  commissione, 
che  per  disaminarle  venne  a  posta  nominata,  trovò  stan  so- 
vr1  ogn1  altra  quella  del  sig.  prof.  Lippi ,  già  nel  1825  pubbli¬ 
cata  a  Firenze,  col  titolo:  —  Illustrazioni  anatomico  -  compa¬ 
rate  del  sistema  linfatico  ,  ecc.  —  La  quale  opera  ben  poco 
tempo  dopo  clic  venne  fatta  di  pubblica  ragione,  l1  autor  suo 
ebbela  mandata  all1  Accademia,  ed  era  da  questa  assoggettata 
al  parere  di  due  commissioni,  cui  toccava  a  decidere  pel  pre¬ 
mio  di— fisiologia  fondato  dal  sig.  Monthyon.  Alla  prima  com¬ 
missione  mancò  il  tempo  che  faceva  duopo  pella  verificazione 
dei  fatti  annunziati.  L’anno  susseguente  essa  vi  s’accinse  di  nuovo 
e  consumò  più  tornate  onde  giugnere  a  questo  scopo,  poscia-, 
che  miravano  quei  fatti  a  dimostrare  che  i  vasi  linfatici  co¬ 
municano  direttamente  coi  vasi  del  sistema  venoso.  I  successi 
di  queste  ricerche  dipendevano  da  particolari  procedimenti  di 
dissezione^  e  que’giudici  non  si  trovarono  intimamente  convinti, 
e  parve  loro  non  esser  perciò  in  grado  di  venir  giudicando  di 
una  questione,  che  in  quel  tempo  trovava  altresì  forte  opposi¬ 
zione  in  Italia.  Tosto  che  epici  sig.  professore  seppe  ciò  che  a  suo 

Ann  am.  Voi.  LIL  12 


proposito  succedeva  in  Francia,  determinossi  di  recarsi  a  Parigi,  e 
di  ottenere  egli  medesimo  dall1  Accademia  il  permesso  di  provare 
dinnanzi  la  commissione  di  fisiologia  le  proposizioni  che  rin- 
venivansi  nel  suo  Libro.  Riesci  nella  sua  dimanda.  Ma  intanto 
insorse  quistione  sul  carattere  di  novità  dei  fatti  annimziati 
dal  sig.  Lippi.  Abbisognò  di  conseguente  far  subbictto  di  par¬ 
ticolare  disamina  questo  punto.  L1  un  dei  membri  della  com¬ 
missione  si  diè  a  ricerche,  il  cui  risultamento  sono  i  seguenti 
riflessi:  «  Le  s coverte  di  cui  in  fisiologia  a  noi  più  importa, 
son  quelle  la  cui  mercè  ritraggiamo  vedute  generali ,  o  che 
concernono  più  da  vicino  alcuna  delle  funzioni  principali  del- 
l1  organizzazione  dell1  uomo  e  degli  animali.  Di  tal  fatta  è  la 
comunicazione  diretta  ed  immediata  dei  linfatici  e  delle  ve¬ 
ne.  Questa  comunicazione  traveduta  da  gran  pezza ,  ma 
impugnata  ,  e  lasciata  da  banda  venne  finalmente  resa  indu¬ 
bitata  dalle  ricerche  del  sig.  Lippi.  La  commissione  entrata 
in  desiderio  di  accertarsi  di  questa  bisogna  ,  ebbe  ripetute  le 
sperienze  ,  e  fu  presente  a  quelle  di  esso  sig.  Lippi.  Ella  mi¬ 
rava  a  due  oggetti  :  i.°  di  ben  assicurarsi  dei  fatti;  i.°  di¬ 
saminar  attentamente  le  obbiezioni  che  avevano  fatto  rigettare 
la  discoverta.  In  tanta  bisogna  pare  che  anzi  tratto  faccia  allhiopo 
ricordar  gli  anatomici,  che  i  primi  furono  a  chiarire  la  communi- 
cazione  di  simili  vasi.  Eglino  sono:  Gay  ani,  Claude  Pcrraulte  Gio¬ 
vanni  Palquet  per  lo  sbocco  de1  linfatici  nella  vena  emidgente; 
Needham,  pella  comunicazione  loro  colla  vena  cava  inferiore;  Mor¬ 
gagni  ,  per  quella  della  vena  splenica;  Haller  e  Duverney  pelle 
vene  della  lingua;  finalmente  Nuck ,  citato  dal  celebre  barone 
Portai ,  il  quale  dice  positivamente,  che  i  vasi  linfatici  dei 
membri  superiori,  e  del  capo  s1  aprono  nella  vena  sottoclavia, 
e  quelli  dei  membri  inferiori  nelle  iliache  primitive.  Le  quali 
oommunicazioni  concernono  il  tutto  insieme  del  sistema  ve¬ 
noso  e  linfatico,  non  che  il  collegamento  dei  chiliferi  colPazigos, 
e  colla  vena  porta;  fatto  che  Mertrud  accertò  il  primo,  Fohman 
il  secondo.  Ai  quali  autori  vuoisi  aggiugnere  il  signor  Laudi , 
figlio,  il  quale  studiò  queste  relazioni  negli  uccelli,  e  il  signor 
prof,  fiossi ,  le  cui  ricerche  venner  fatte  in  appresso  a  quelle 
del  Lippi.  Ma  perche  si  giunga  a  comprendere  come  possa  es- 
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sere  stato  rigettato  un  fatto  di  tanta  importanza  ad  onta  di 
asserzioni  si  positive,  e  numerose,  bisogna  risovvenirsi  che  dal 
punto  della  discoverta  dei  vasi  linfatici,  Assclio  sostenne  l1  in¬ 
dipendenza  loro  assoluta  in  risguardo  al  sistema  arterioso  e 
venoso.  In  seguito  si  credette  notare  che  simile  communica- 
zione  si  facesse  nei  capillari  venosi  e  linfatici  che  formano  i 
gangli  che  portano  un  tal  nome.  Il  perchè  s’opposero  con  ciò 
a  un  fatto  supposizioni  e  ipotesi  intorno  la  struttura  di  que¬ 
ste  ghiandole.  E  di  conseguente  si  venne  dall’uno  canto  a  dire, 
onde  render  ragione  de’  fatti  summenzionati,  che  potevano  suc¬ 
cedere  rompimenti  ne’  vasi  ultimi  di  amendue  gli  ordini  ,  e 
che  allora  la  communicazione  riduccvasi  ad  un  stravaso;  sup¬ 
posto  lungi  dal  vero.,  posciachè  spignendo  il  mercurio  ne’ 
vasi  linfatici,  egli  può  sì  succedere  che  essi  vasi  si  rompano; 
ma  i  capillari  venosi  col  non  essere  soggetti  ad  azione  alcuna, 
a  nissuna  pressione,  non  si  sa  vedere  che  romperebbeli,  e  per¬ 
chè  rotti  pur  che  fossero,  come  il  mercurio  entrerebbcvi.  Dal¬ 
l’altro  canto  venne  opposto  a  questo  fatto  la  rottura  presunta 
delle  ghiandole  linfatiche.  Non  v’ha  chi  ignori  che  celebri  anato¬ 
mici  pensarono,  che  nell’intimo  di  esse  ghiandole  v’aveva  cellu¬ 
le  nelle  quali  i  vasi  che  vi  vengono  inceppati  deponevano  la  linfa 
che  ripigliavano  in  appresso  i  vasi  uscentine.  Dietro  a  ciò  si 
suppose  che  il  mercurio  spandevasi  in  queste  cellule,  d’onde  ^ 
s’ introduceva  ne’  ramicelli  venosi.  Egli  è  in  su  di  quest’  as¬ 
serzione  che  Mascagni  fondò  1’  indipendenza  del  sistema  lin¬ 
fatico  ,  e  al  pensamento  suo  aderirono  fin  di  presente  gli 
anatomici  tutti. 

E  dato  che  tale  pur  sia  la  costruzione  delle  ghiandole  ,  il 
mercurio  spanderebbesi  sì  nelle  cellule  ,  ma  non  sarebbe  che 
in  ben  pochi  casi  eh’  egli  si  caccierebbe  ne’  ramicelli  de’  vasi 
venosi ,  perciocché  il  più  soventi  esso  si  spignerebbe  entro  il 
tessuto  cellulare  della  ghiandola  al  segno  di  accagionarvi  rot¬ 
ture:  il  che  vien  contraddetto  dalla  sperienza.  Ma ,  queste 
cellule  sonvi  elle  poi?  L’injezione  ne’  linfatici  prova  il  contra¬ 
rio  ,  e  1’  anatomia  ne  mostra  la  mancanza.  E  se  ne’  giovani 
embrioni  si  tien  dietro  alla  formazione  dei  gangli  linfatici  , 
scorgesi  eli’  essi  non  vi  son  punto  insino  trascorsa  la  terza 
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parte  della  gestazione.  A  lor  veoe  riscontrasi  un  intreccio  di  ra¬ 
si,  la  cui  continuazione  non  può  essere  rivocata  in  dubbio.  La 
qual  continuazione  più  tardo  è  indubiamente  mostrata  dall’  in¬ 
iezione,  e  non  s’adombra  se  non  che  giunto  il  feto  a  termine 
e  più  in  là  ,  stante  che  il  tessuto  cellulare  che  riunisce  ess* 
vasi  fassi  spesso.  Impertanto,  se  nella  persona  adulta  questa  con¬ 
tinuità  fosse  interrotta  dalle  cellule,  bisognerebbe  che  questi 
vasi,  che  sono  nell’embrione  ,  coll1  andar  innanzi  svanissero  $ 
cosa  cui  nulla  ci  riduce  a  pensarla.  D1  altra  parte  tanto  nel- 
l1  uomo  che  ne1  mammiferi  v1  ha  anche  nella  vecchiaia  un 
gran  novero  di  gangli ,  in  sui  quali  la  continuazione  dei  vasi 
è  evidente.  In  seguito  a  certe  infermità  le  ghiandole  tutte  pi¬ 
gliano  simile  apparenza  ,  d1  onde  ne  conseguita  che  si  possa 
estimare  non  più  che  ipotetiche  le  cellule  supposte  nelle 
ghiandole.  E  l1  esame  de1  vasi  linfatici  negli  uccelli  chiarisce 
ancor  più  la  struttura  di  queste  parti.  Non  rinvengonsi  negli 
uccelli  veri  gangli  linfatici  ,  se  non  che  alla  parte  superiore 
del  torace  ;  numerosi  plessi  tenendo  luogo  di  esse  ghiandole 
nel  rimanente  del  corpo.  Gli  uccelli  riproducono  per  questo 
rispetto  la  primigenia  struttura  dei  gangli  negli  embrioni  dei 
mammiferi  ;  inoltre  vedesi  manifestamente  nel  plesso  linfatico 
degli  uccelli,  che  v’ha  dilatamenti  al  punto  di  congiungimento 
de’  vasi.  Non  è  dubbio  che  sieno  questi  dilatamenti  che  ab¬ 
biano  fatta  sorgere  1’  idea  che  v’  avesse  cellule  nell’  interno 
delle  ghiandole  linfatiche.  E  convincerassi  di  questo  riducen¬ 
dosi  al  pensiero  ,  eh’  egli  si  fu  per  lo  soffiamento  ,  e  la  dila¬ 
tazione  dei  linfatici  la  mercè  deli’  aria,  che  Nuck  e  Morgagni 
si  ridussero  ad  ammettere  esse  cellule  nella  composizione  delle 
ghiandole.  Se  facendo  impertanto  capo  da  queste  nozioni  di 
anatomia  comparata  ghigniamo  alle  ricerche  del  sig.  Lippi  , 
noi  diremo,  ch’egli  v’ha  più  che  mai  fatti  da  render  convinti, 
che  i  vasi  linfatici  communicano  direttamente  coi  capillari  ve¬ 
nosi  ;  e  ch’esso  sig.  Lippi  accertò  in  ispezialtà  le  communica- 
zioni  seguenti  : 

r.°  Nelle  vene  emulgenti  e  spermatiche;  2.0  nelle  vene  lom¬ 
bari;  3.°  nella  vena  azigos;  4-°  ne’  capillari  venosi  sovrapposti 
ai  gangli  linfatici  nella  regione  lombare  ;  5.°  nella  vena  cava 


inferiore.  Delle  quali  infezioni  alcune  venner  del  pari  vedute 
dai  signori  Cuvicr ,  e  Hainville.  Egli  si  furon  queste  osservazioni, 
in  tra  le  parecchie  che  sono  nell1  opera  del  signor  Lìppi ,  che 
vennero  verificate  dalla  commissione  ,  e  le  quali  la  commis¬ 
sione  guarantisce  e  corona.  L1  autore  ebbe  ancora  appresen- 
tato  grossi  tronchi  venosi  per  rami  linfatici  ;  ma  rispetto  ad 
essi  egli  61  arrese  alle  dimostrazioni  de1  commissari.  I  quali 
tuttavolta  ridussersl  ad  ancor  più  attentamente  rivedere  l’opra 
loro,  onde  restare  indubbiamente  convinti,  che  sia  al  sig.  Lìppi 
dovuta  la  nuova  teoria  nelle  communìcazioni  del  sistema  lin¬ 
fatico  e  venoso.  I  due  più  recenti  trattati  di  anatomia  e  di 
fisiologia ,  non  ricordano  che  fatti  antichi,  e  per  contraddirvi 
Adelon  (  Anatomie  ,  ecc.  T.  3  p.  7 1  )  protesta  contro  la  pre¬ 
tesa  communicazione.  E  seorgesi  ancor  meglio  quanto  fosse 
mestiero  di  fatti  positivi  onde  fermare  il  pensamento  a  questo 
rispetto  ,  in  seguito  alla  citazione  di  Béclard ,  che  qui  rap¬ 
portiamo.  Egli  nel  i8a3  così  s1  esprimeva  :  «  I  liquidi  vengono 
in  seguito  trasportati  dai  vasi  linfatici  efferenti  ,  e  forse  pelle 
vene.  Il  qual  ultimo  punto  venne  niegato  da  molti  anatomici, 
e  fisiologi  di  gran  fama ,  quali  Roller ,  Cruikshank ,  Hewson  , 
Mascagni ,  ]  Soemmering  ,  ecc.  ;  ma  è  a  temere  che  l1  autorità 
loro  non  abbia  fatto  rigettare  senz1  esame  una  verità  ».  E 
svolgendo  in  appresso  questa  proposizione,  Béclard  continua  ; 
«  Oltre  ai  fatti  disopra  rapportati  a  rinfrancare  il  pensamento 
in  quistione,  puossi  dire  che  parecchie  osservazioni  fecero  ve¬ 
dere  striscio  di  chilo  nella  vena  porta  5  e  puossi  ancora  ag- 
giugnere  che  gran  novero  di  anatomici  ebbero  veduto  ,  e 
Geoffroy  Saint  Hilaire  stesso  vedeva  parecchie  volte  il  mer¬ 
curio  entrato  ne1  vasi  linfatici  del  mesenterio  trapassare  al 
di  là  di  una  ghiandola.  Ora  questo  passagio  è  troppo  facile 
e  troppo  costante  perchè  dipenda  da  una  doppia  rottura  ,  e 
non  da  una  communicazione  naturale  dei  vasi  linfatici,  e  delle 
vene»  (  pag.  4*6  5  4*7  )•  I  quali  savi  riflessi  e  positive  osser¬ 
vazioni  richiedevano  un  lavoro  espresso  onde  venire  stabilendo 
una  verità  rigettata  dalla  scienza.  Il  sig.  Lippi  riuscì  in  que¬ 
sto.  A  lui  deesi  il  chiarimento  pieno  e  perfetto  di  questa  ve¬ 
rità  ,  cui  aggiunse  colle  faticose  sue  ricerche.  Di  conseguente 
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la  comrliissione  si  tenne  ferma  nella  deliberazione,  che  egli  era 
degno  del  premio.  Colla  quale  nobile  imparzialità  l’Accademia 
Reale  delle  Scienze  di  Francia  ebbe  dimostrato  che  le  scien¬ 
ze  e  le  arti  hanno  a  formare  una  catena  il  cui  centro  es¬ 
ser  può  di  pertutto.  E  diffatto  ad  onta  che  segnalatissimo  fosse 
il  concorso,  e  che  la  commissione,  ch’essa  Accademia  nominò, 
avesse  innanzi  opere  commendabilissime  degne  della  corona  , 
credè  nondimanco  provare  ai  sapienti  stranieri  alla  Francia  , 
eh’  ella  non  mirava  che  ai  progressi  delle  scienze  ,  avuto  per 
nulla  riguardo  al  paese.  Di  questo  modo  Firenze  vedeva  di¬ 
mostrata  la  communicazione  dei  vasi  linfatici  coi  vasi  venosi, 
e  la  Francia  accertavala,  e  ne  coronava  l’autore.  (Fanto  netti). 


Del  curare  la  tisichezza  incipiente  col  fumare  foglie  di  bella¬ 
donna’,  Osservai,,  del  doti.  Palazzi,  Medico  primario  nello  Spe¬ 
dale  di  S.  Orsola  di  Bologna.  —  A  face.  608  del  voi.  XLVIII 
degli  Annali  si  sono  riferiti  i  cimenti  che  andava  facendo  il 
sig.  Cruveilhier  intorno  al  fumar  le  foglie  di  belladonna  a 
modo  del  tabacco,  per  la  cura  della  tisichezza  polmonare. 
Tornati  vani  molti  rimedi  in  un  militare  di  22  anni,  recidivo 
per  la  terza  volta  di  lenta  flogosi  polmonare  venuta  in  seguito 
di  emottisi  ,  nel  quale  non  mancava  «  niuno  dei  sintomi  che 
le  croniche  infiammazioni  de’  polmoni  costantemente  accom¬ 
pagnano  ,  o  più  tosto  niuno  di  quelli  che  caratterizzano  i  la¬ 
vori  suppuratori  che  all’  infiammazione  succedono,  «  il  dot¬ 
tor  Palazzi  pensò  assoggettarlo  all’  azione  delle  foglie  di  bel¬ 
ladonna  usate  allo  stesso  modo  che  si  usa  fumare  le  foglie  del 
tabacco,  u  Cominciò  pertanto  l’infermo  a  pipare  per  un  quarto 
d’  ora  alla  mattina  ed  uno  alla  sera  di  coteste  foglie  dell’ ac¬ 
cennato  modo  preparate,  e  (se  si  voglia  eccettuare  qualche 
passeggierà  vertigine,  e  qualche  poco  di  peso  al  capo)  non 
portarono  maggiori  molestie,  nè  alcun  disturbo  di  stomaco  od 
intestinale.  Dopo  alcuni  giorni  fecesi  bensì  più  rara  e  men 
molesta  la  tosse,  minore  l’esacerbazione  vespertina,  più  scarso 
e  meno  dispiacente  lo  sputo  ,  cosicché  tanto  il  medico  che 


1 


\ 


i83 

1'  infermo  ,  furono  vieppiù  incoraggiati  a  continuarne  1’  uso. 
Si  proseguì  di  fatto  ,  e  tanta  fidanza  avea  1’  infermo  in  tal 
rimedio  riposta,  che  arrivò  persino  in  alcuni  giorni  a  pipare 
interpolatamente  nella  giornata  per  lo  spazio  di  due  ore.  Dopo 
quaranta  giorni  dall’  uso  di  tale  rimedio ,  il  nostro  militare 
si  trovò  in  situazione  da  potere  trasferirsi  al  paese  nativo  , 
onde  col  mezzo  delPinspirazione  di  un'aria  più  confacente  e 
meno  stimolante  completare  la  già  incominciata  guarigione.  » 
(  IL  Jìaccogliiore  N.°  i  ). 


Uso  delle  friz  ioni  mercuriali  nella  cura  della  peritonite  puer~ 
peralc  ;  di  Alfonso  Velpeau.  —  Da  diversi  casi  di  peritonite 
puerperale  ,  trattati  alla  consueta  maniera,  il  dott.  Velpeau  , 
in  una  antecedente  Memoria,  era  venuto  a  conchiudere  i.°  La 
peritonite  puerperale  ben  dichiarata  essere,  abbandonata  a  se, 
quasi  sempre  mortale  ;  2.0  non  essere  ancora  provato  se  le 
sole  missioni  di  sangue  siano  bastevoli  a  guarirla  ;  3.°  le  fri¬ 
zioni  mercuriali  sul  ventre,  ripetute  a  brevi  intervalli  ,  aver 
dato  utilissimi  risultamenti  ,  e  meritare  perciò  che  i  medici 
se  ne  diano  pensiero  ;  f\.°  finalmente  ,  che  sarebbe  forse  cosa 
utile  aggiugnere  alle  frizioni  l'uso  simultaneo  dei  bagni  e  del 
calomelano  ,  e  mantenere  alta  la  temperatura  intorno  al  ma¬ 
lato.  Taluni  avendo  obbiettato  ,  cbe  que'  casi  non  erano  di 
vera  peritonite  ,  o  eran  casi  di  peritonite  lievissima  ,  sì  che 
sarebbero  andati  a  sanamento  ,  pur  anco  senza  il  soccorso 
delle  frizioni  mercuriali  ,  il  dott.  Velpeau.  si  è  fatto  sollecito, 
nella  enunziata  scrittura  ,  di  divulgare  le  istorie  di  que'  ma¬ 
lati  ;  istorie,  cbe  dichiarano,  a  vero  dire,  ch’egli  nè  s'ingannò 
nel  diagnostico  ,  nè  ebbe  a  fare  con  peritoniti  di  tanta  beni¬ 
gnità  da  guarire  spontaneamente.  Intendimento  dell'  autore 
non  è  tuttavolta  di  proscrivere  l'emissione  di  sangue  da  que¬ 
sta  malattia,’  ma  s'egli  è  vero,  com'è  verissimo,  che  ad 
onta  del  metodo  dissanguante  praticato  per  tempo  e  nella 
maggiore  latitudine  il  più  delle  donne  comprese  da  questa 
infermità  soccombono  ,  e  se  vero  egli  è  altresì  che  di  prefe- 
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renza  vi  soggiacciono  quelle,  che  prima,  durante  ,  o  dopo  il 
parto  abbiano  patito  di  emorragie  abbondanti,  ovvio  è  il  con- 
chiudere  non  doversene  affidare  la  cura  alle  sole  missioni  di 
sangue.  Epperò  ,  se  il  m,ale  non  mostra  di  cedere  alle  prime 
sottrazioni  di  sangue  ,  1’  autore  consiglia  di  dar  tosto  mano 
alla  cura  mercuriale,  di  far,  cioè,  praticare  sul  ventre  frizioni 
con  due  o  tre  dramme  di  unguento  napoletano  doppio,  ogni 
due  ore  ,  e,  se  lo  stato  delle  vie  digerenti  lo  comporta  ,  di 
porgere  contemporaneamente  due  grani  di  calomelano  ai  me¬ 
desimi  intervalli.  Le  frizioni  sono  da  praticarsi  sovra  tutta 
l’ampiezza  del  ventre  da  persona  esercitata.  Comunque  acuto 
sia  il  dolore  ,  non  lo  è  mai  di  tanto  da  impedire  la  pratica 
delle  frizioni  sull’addome.  Il  dott.  Velpeau  non  permette  si 
facciano  sovra  le  coscie  se  non  ne’  casi  lievi  ,  quando  scom¬ 
parsi  siano  i  sintomi  principali  ,  o  la  cute  del  ventre  si  cuo- 
pra  di  bottoncini,  o  tenda  a  infiammarsi  :  anzi,  cessati  questi 
ultimi  fenomeni  ,  vuole  si  ritorni  alle  frizioni  in  sul  ventre  ; 
avvertendo  di  togliere  con  lavande  di  acqua  saponata  ,  o  con 
un  poco  di  olio  ,  ovvero  col  bagno  tiepido  ,  lo  strato  d’un¬ 
guento,  che  per  la  sua  spessezza  potesse  nuocere  all’ effetto 
delle  frizioni  successive.  Il  calomelano  muove  generalmente 
scariche  copiose  a  capo  di  dodici  o  ventiquattr’  ore  $  le  quali 
evacuazioni  sono  quasi  sempre  di  felice  presagio,  e  non  in¬ 
terdicono  menomamente  di  seguitare  le  frizioni.  Dall’  uso  del 
calomelano  si  dovrebbe  desistere  nel  solo  caso  ,  che  gli  scari¬ 
camenti  alvini  continuassero  fuor  di  modo  abbondanti.  Del 
resto  ,  il  trattamento  mercuriale  non  è  di  ostacolo  all’  appli¬ 
cazione  delle  sanguisughe  ,  che  venissero  richieste  dall’  acu¬ 
tezza  del  dolore  in  qualche  punto  del  ventre  $  e  sì  pure  non 
sarebbe  d’  ostacolo  a  praticare  il  salasso  ,  ove  questo  fosse 
giudicato  necessario  dall’  urgenza  dei  sintomi.  Se  non  si  fa 
uso  di  calomelano  ,  e  abbianvi  segni  di  zavorre  intestinali  , 
conviene  supplire  coll’olio  di  ricini,  o  coll’acqua  di  Sedlitz. 
«  Del  resto ,  importa  assaissimo  ,  che  durante  questa  medita¬ 
zione  il  maialo  sia  guardato  dalle  correnti  di  aria  ,  e  che  la 
temperatura  della  stanza  non  discenda  al  di  sotto  di  dodici  o 
quindici  gradi  del  termometro  di  Reaumur .  Non  obbliata  al- 
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cuna  di  queste  precauzioni,  il  miglioramento  non  tarda  a  farsi 
vedere  ;  a  poco  a  poco  l1  addome  perde  della  sua  sensibilità, 
del  suo  volume  e  della  sua  tensione  j  grado  a  grado  svani¬ 
scono  le  nausee  e  i  vomiti ,  e  qualche  volta  ,  a  capo  di  ven- 
tiquattr1  ore  ,  gli  infermi  mostrano  le  sembianze  d1  essere, 
per  così  dire  ,  tornati  da  morte  a  tita.  In  allora  si  può  al¬ 
lungare  gli  intervalli  delle  frizioni  ,  e  ridurle  a  una  dramma: 
dichiarandosi  la  salivazione,  non  v’ha  generalmente  più  nulla 
a  temere,  e  si  può  cessare  del  tutto  dall’uso  dei  mercuriali. 

—  Al  buon  successo  ,  il  dott.  Vtlpeau  non  crede  indispensa¬ 
bile  ,  come  pretende  Laennec^  che  il  mercurio  irriti  la  bocca: 
però  ritiene  sempre  di  buon  augurio  il  ftialismo  ,  «  il  quale 
dà  la  certezza  che  l1  organismo  è  impregnato  del  principio 
attivo  del  mercurio }  e  finché  non  si  appalesa  questo  sintomo, 
egli  è  prudente  di  seguitare  le  frizioni ,  pur  anco  in  gran 
dose,  a  meno  «comparsi  sieno  quasi  tutti  i  sintomi.  —  Alcune 
donne  tollerano  dosi  enormi  di  unguento  mercuriale  ,  prima 
di  risentirne  gli  effetti  $  molte  ne  hanno  usato  sei,  otto,  dieci 
oncie  ,  nel  corso  di  pochi  dì  g  altre,  al  contrario  ,  ebbero  la 
salivazione  alla  terza  ,  quarta  ,  quinta  frizione.  Qual  sia  la 
cagione  di  questa  differenza  ,  intorno  al  modo  di  sentire  l1  a- 
zione  mercuriale  ,  egli  è  certo  ,  dice  il  sig.  Velpeciu  ,  che  le 
ultime  guariscono  dal  male  più  sicuramente  delle  prime.  — 
Altri  medici  hanno  praticato  il  mercurio  nella  peritonite  puer- 
perale.  Vandenzande  usava  il  calomelano  e  le  frizioni  $  ma 
confidava  precipuamente  nel  calomelano  unito  coll1  oppio,  e 
non  impiegava  le  frizioni  che  come  mezzo  secondario,  anzi  le 
impiegava  sovra  le  coscie  ,  una  o  due  volte  al  dì  ,  e  soltanto 
quando  non  poteva  amministrare  il  sale  mercuriale  all’interno. 
Laennec  ha  fatto  uso  delle  frizioni  ,  ma  principalmente  nella 
peritonite  cronica ,  sovra  le  coscie  ,  e  soltanto  una  o  due 
volte  al  dì.  Quanto  al  dott  Chaussier ,  egli  le  ha  praticate 
nella  peritonite  puerperale  acuta,  ma  alla  maniera  di  Laennec 
u  La  tesi  di  Lcgouais ,  e  tutte  le  altre  che  riferiscono  cimenti 
fatti  alla  Maternità  o  negli  Ospedali  di  Parigi ,  e  sì  pure  le 
scritture  pubblicate  in  nome  di  Laennec  non  dichiarano  punto 
che  un  medico  qualsiasi  nella  peritonite  puerperale  acuta  abbia 
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fatto  uso  delle  frizioni  mercuriali  propriamente  sul  ventre ,  alla 
dose  di  due  o  tre  dramme  ogni  due  ore,  come  rimedio  principale, 
qualche  volta  unico.  Ora,  egli  è  precisamente  in  questo  proce¬ 
dere  ;  che  consiste  il  punto  essenziale  della  cura  eh’  io  consi¬ 
glio  ,  e  che  distingue  la  mia  medicazione  da  tutte  le  altre  fin 
qui  tentate,  n  E  per  vero  ,  se ,  come  afferma  P  autore  ,  di 
sessanta  peritoniti  acute  curate  colle  emissioni  di  sangue  non 
ne  guarirono  che  quattro  ;  se  tutte  le  donne  ricoverate  con 
questa  malattia  nelP  Ospedale  della  Scuola  di  Medicina  di 
Parigi  ,  dappoi  che  P  autore  lasciò  quell’  Ospizio  ,  tutte  mo¬ 
rirono  j  se  nel  corso  di  tre  mesi  ,  durante  la  primavera  del 
1828  ,  si  perdettero  ben  due  cento  donne  allo  Spedale  della 
Maternità  ,  trattate  all’  ordinaria  maniera,  egli  pare  s’abbia 
ogni  ragione  di  tradurre  in  pratica  questo  metodo  ,  il  quale 
in  diciannove  casi  ,  soggiugne  il  dott.  Uelpeau  ,  riuscì  ben 
quattordici  volte.  (  Archives  gèncr.  de  mèd.  ). 


Uso  delle  frizioni  di  deuto  joduro  di  mercurio  e  di  arsenico 
in  alcune  malattie  della  pelle  $  del  doti.  Biett.  —  Tra  le  pre¬ 
parazioni  jodurate  introdotte  dall’autore  nella  terapeutica  delle 
malattie  cutanee ,  il  deuio-joduro  di  mercurio  è  tra  le  più 
efficaci  5  ei  P  ha  trovato  soprattutto  utilissimo  nella  cura  del 
Lupus  usato  in  frizioni  alla  dose  di  dodici  grani  a  uno  scre¬ 
polo  ,  stemprato  in  un  corpo  grasso.  Per  opera  di  questo  ri¬ 
medio,  le  superficie  si  rianimano,  il  color  violato  diviene  più 
vivace  ,  e  la  cute  riprende  per  così  dire  una  vita  novella. 
Unito  con  un  corpo  grasso  riesce  più  giovevole  che  stemprato 
nell’  etere  ,  siccome  avea  consigliato  il  dott.  Paillard.  —  Un 
fanciullo,  avente  le  dita  a  forma  di  fuso  (sintomo  di  scrofola 
indicato  da  Hufeland'y ,  oltre  a  un  ascesso  con  carie,  avea  da 
piu  anni  un  Lupus  grave  alla  faccia.  Il  dott.  Biett  prescrive 
internamente  il  miniato  di  calce  ,  e  fa  praticare  frizioni  di 
deuto-jodnro  di  mercurio  solamente  sovra  la  guancia  destra 
per  vedere  se  P  azione  del  rimedio  si  sarebbe  estesa  eziandio 
alla  guancia  opposta.  Corre  circa  un  mese  dachè  incominciò 


questa  medicazione  •  il  lato  sinistro  non  offre  miglioramento 
sensibile  ,  ma  manifesto  egli  è  dal  lato  su  cui  si  son  fatte  le 
frizioni.  La  superficie  si  è  animata;  il  colore  violato  si  è  con¬ 
vertito  in  rosso  vivace  ;  1’  injezione  del  sistema  capillare  ve¬ 
noso  e  notevolmente  diminuita  ;  la  malattia  ha  preso  per  modo 
di  dire  lo  stato  acuto  ;  indizio  di  felice  andamento  verso  la 
guarigione.  E  vuoisi  notare ,  che  questo  fanciullo  avea  inutil¬ 
mente  sperimentato  per  più  mesi  l’iodio  ;  rimedio  che  il  dot¬ 
tor  Biett  avea  ,  all’  opposto  ,  praticato  con  reale  vantaggio  in 
altri  casi  analoghi:  il  che  dichiara  non  essere  ancora  ben  note 
le  vere  indicazioni  di  questo  farmaco. 

Rispetto  alle  preparazioni  arsenicali ,  il  dott.  Biett  assicura 
di  avere  felicemente  guarito  vari  casi  di  impedgo  figurala  e  di 
eczema  cronico  generale  coll’  uso  degli  arseniati  di  soda  e  di 
potassa,  da  lui  altronde  trovati  inefficaci  nella  psoriasis  diffusa , 
anzi  talvolta  dannosi  nel  detto  eczema  cronico;  i  quali  contrari 
risultamenti  dimostrano  non  aversi  pur  di  questa  classe  di 
rimedi  regole  precise  per  bene  usarli:  solo  si  sa  non  esser 
essi  sì  pericolosi ,  come  dal  più  de’  medici  si  crede.  Il  dottor 
Biett  ne  li  ha  praticati  per  uno,  due  o  tre  anni,  non  sola¬ 
mente  senza  danno,  ma  assai  volte  con  evidentissimo  vantag¬ 
gio.  (  Journ.  Hebdomad.  Juilletì  1829.  ) 


Aspersioni  fredde  più  efficaci  dell'ammoniaca  nella  cura  del - 
C  avvelenamento  coll’  acido  idrocianico  ;  del  dott.  G.  F.  Gust. 
Herbst.  —  Dagli  effetti  prodotti  dall'acido  idrocianico  sovra 
diversi  animali,  l’autore  inclina  ad  accordare  a  questo  veleno 
la  virtù  di  eccitare  smodatamente  il  sistema  nervoso,  cui  pre¬ 
stamente  consegue  1’  esaurimento  della  sensibilità  del  medesi¬ 
mo,  dantesi  a  conoscere  alla  paralisia  ,  al  rilassarsi  di  tutti  i 
tessuti  ,  all’  insensibilità  ,  ecc.  Il  dott.  Murray  ,  di  Londra  , 
alcuni  anni  sono  ,  spacciava  1’  ammoniaca  quale  antidoto  del- 
1’  acido  prussico  ,  e  lo  spacciava  con  tanta  fidanza  ,  che  pro¬ 
metteva  inghiottirne  la  dose  bastevole  a  uccidere  1’  uomo,  se 
trovava  chi  gli  avrebbe  a  debito  tempo  ministrato  quel  con- 
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trav veleno.  Fortunatamete  per  lui  ,  ninno  ebbe  vaghezza  di 
essere  spettatore  a  una  prova  si  temeraria.  Il  dott,  Hevbsty 
con  ripetute  sperienze  si  è  assicurato,  che  P  ammoniaca  ,  pur 
anco  in  istato  di  concentrazione,  amministrata  ad  un  animale  che 
abbia  preso  una  dose  di  acido  prussico  sufficiente  a  ucciderlo, 
non  vale  a  salvarlo  da  morte,  quantunque  fatta  trangugiare 
poco  stante  il  primo  apparire  de1  sintomi.  L’ammoniaca  giova 
soltanto  a  mitigare  e  abbreviare  gli  effetti  delPacido  idrocianico, 
quando  questo  sia  ministrato  in  dose  abile  bensi  a  produrre 
gravi  sintomi  ,  ma  non  bastevole  a  trarre  a  morte.  Epperò 
oltre  a  questa  obbiezione,  a  tener  Pamraoniaca  come  antidoto 
assoluto  di  questo  veleno  si  oppone,  che  usata  in  istato  di  mez¬ 
zana  concentrazione  escoria  istantaneamente  le  parti  cui  tocca, 
e  allungata  per  modo  a  renderla  tollerabile,  cessa  di  essere  ef¬ 
ficace.  A  questi  risultamenti  venne  tratto  l1  autore  da  molti- 
plici  e  variati  esperimenti,  i  quali  per  legge  di  brevità  credia¬ 
mo  passare  sotto  silenzio. 

Rimedio  più  efficace  e  più  sicuro  trovò  il  dott.  Herbst  le 
aspersioni  di  acqua  fredda.  «  Quando  la  dose  del  veleno  era 
insuffìcente  a  uccidere  Panimale,  due  aspersioni  bastavano  co¬ 
munemente  a  disssipare  tutti  i  morbosi  sintomi.  Ma  se  più  ab¬ 
bondante  crane  la  dose,  faceva  mestieri  ripetere  le  abluzioni 
più  di  frequenti,  e  seguitarle  per  più  lungo  tempo.  La  sicurez. 
za  della  riuscita  stava  generalmente  in  ragione  diretta  della  ce¬ 
lerità  con  che  davasi  inano  alle  aspersioni.  Più  sicuro  era  Pe¬ 
silo  se  praticavansi  subitamente  dopo  amministrato  il  veleno,  o 
per  lo  meno  se  praticavansi  durante  lo  stadio  convulsivo , 
quando  i  muscoli  erano  in  istato  di  contrazione  ,  gli  occhi 
stralunati ,  fìssi ,  insensibili ,  il  capo  stirato  all1  indietro  ,  le 
estremità  destese.  Al  qual  primo  gruppo  o  stadio  di  sintomi 
morbosi  ,  segue  prestamente  un  secondo ,  vale  a  dire  un  ge¬ 
nerale  rilassamento  del  corpo  ,  un  lento  e  debole  trarre  di 
fiato  gradatamente  crescente ,  un  battere  lento  ,  fiacco  ,  quasi 
insensibile  dei  polsi  ,  e  poco  stante  la  morte.  Pur  anco  in 
questo  stato  di  paralisia  generale,  le  fredde  aspersioni  riescono 
talvolta  a  rianimare  le  morenti  faville  della  vita  ,  nel  qual 
caso  è  curioso  il  vedere  rinnovarsi  le  convulsioni  dei  muscoli, 


10  estremità  farsi  di  nuovo  dure  e  immobili  ,  e  cessare  grado 
a  grado  lo  spasimo,  e  con  questo  gli  effetti  del  veleno.  »  Dei 
molti  sperimenti  riferiti  dall’autore  noi  recheremo  i  seguenti: 
i.°  Un  adulto  barbone,  di  razza  picciola,  prende  sei  grani  di 
acido  di  Schrader.  Subitamente  manda  fuori  un  urlo  compas¬ 
sionevole  ,  cade  ,  distende  le  zampe  ,  e  in  pochi  secondi  ti  si 
mostra  sotto  tutte  le  apparenze  della  morte.  Si  versa  acqua 
fredda  sul  capo  f  sul  dorso  ,  e  successivamente  sovra  tutto 

11  corpo  :  il  respiro  non  tarda  a  ricominciare,  l1  animale  in 
pochi  minuti  si  scuote,  e  si  sforza  di  rialzarsi  in  sulle  zampe,* 
a  capo  di  un  quarto  di  ora  fa  alcuni  passi  barcollaudo  ;  a 
capo  di  un*  ora  è  interamente  ristabilito.  —  i.°  Una  cagna 
da  fermo,  di  cinque  anni  di  età,  prende  otto  goccie  di  acido 
prussico  di  Ittner.  Corrono  pochi  minuti  che  vacilla  e  stira  la 
testa  all’ indietro;  era  sul  punto  di  cadere  a  terra  ,  quando, 
versata  acqua  fredda  sul  capo  ,  subitamente  si  ripiglia  ,  e  a 
capo  di  alcuni  minuti  secondi  è  vispa  come  prima  dell1  espe¬ 
rimento.  Ministratele  successivamente  altre  piccole  dosi  di  aci¬ 
do  prussico  ,  sempre  colP  intendimento  di  non  assoggettarla 
che  all1  azione  narcotica  del  veleno  ,  la  cagna  si  rianima  ogni 
volta  per  opera  di  nuove  aspersioni  fredde.  Al  quindicesimo 
minuto  è  presa  da  vomito  violento  di  materia  tenace,  indi  di 
muco  ,  e  da  copioso  stillicidio  di  bava  ;  sintomi  che  cessano 
a  capo  di  un1  ora  e  mezzo,  e  prende  il  consueto  cibo.  —  3.° 
Il  mattino  seguente  si  porge  alla  stessa  cagna  otto  grani  del 
solito  veleno.  Stramazza  subitamente  a  terra,  presa  da  violen¬ 
tissimo  opistotono;  il  respiro  diviene  sempre  più  impedito  e 
debole,  e  tutto  presagisce  sollecita  morte.  Non  si  perde  tempo 
a  dar  mano  alle  aspersioni:  in  un  solo  minuto  il  respiro  torna 
regolare,  l’anitnale  solleva  il  capo  ,  muove  lo  sguardo  all’in¬ 
torno  ,  ma  seguita  a  stare  giacente.  Alla  seconda  aspersione  si 
alza  in  sulle  zampe,  fa  alcuni  passi,  però  con  difficoltà;  a  capo 
di  un1ora  non  offre  più  segno  di  azione  del  veleno.  —  4*°  Que_ 
sto  sperimento  è  tra  i  più  decisivi.  Il  dott.  Herbst  scelse  due 
giovani  barboni  ,  di  una  stessa  età  e  grossezza  ,  e  assuefatti 
al  medesimo  vitto.  Ad  uno  porge  quattro  goccie  di  acido  idro¬ 
cianico  (.V Ittner.  L'animale  dà  tosto  segni  di  agitamento,  va- 
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eilla  ,  ma  non  tarda  a  riaversi.  Gli  si  fa  prendere  altre  otto 
goccie  di  acido;  manda  grida  compassionevoli;  steso  sul  fianco, 
vomita  alquanto  di  mucosità,  ed  c  colto  da  opistotono.  Mentre 
cominciava  a  ricuperarsi  dagli  effetti  di  questa  dose  ,  gli  se 
ne  porge  altra  dose  di  quattro  goccie  :  sopravviene  la  morte 
al  quarto  minuto  dalla  prima  amministrazione  dell1  acido.  La 
quantità  totale  dell’acido  ammontava  a  sette  grani.  Data  que¬ 
sta  stessa  quantità  in  una  volta  all’altro  barbone,  più  sensibili 
ne  riescono  gli  effetti.  L’animale  fa  in  sulle  prime  alcuni  giri 
intorno  a  sè  ,  vacilla,  e  cade  sul  fianco  sinistro  inetto  a  qual¬ 
siasi  movimento  e  privo  di  ogni  senso.  Trae  fortemente  la 
testa  indietro  ;.  stende  le  zampe;  e  non  corre  mezzo  minuto  , 
che  il  respiro  e  i  polsi  non  son  quasi  più  sensibili;  i  muscoli 
sono  già  rilassati,  e  tutto  annunzia  già  avvenuta  la  morte.  Su¬ 
bitamente  si  asperge  d1  acqua  fredda  la  testa  ;  egli  pare  non 
voglia  questa  volta  produrre  il  solito  effetto.  Però  non  tarda 
a  ricomparire  l’ opistotono  ;  le  zampe  ,  dapprima  in  istato  di 
rilassamento,  tornano  rigide  e  allungate;  l1  animale  manda 
fuori  un  grido  compassionevole  ,  debole  dapprincipio,  ma  fa- 
centesi  grado  a  grado  più  forte.  La  rigidezza  del  corpo  dura 
lungamente.  Si  ripete  1’  aspersione  sovra  tutto  il  corpo.  Se¬ 
guita  il  grido,  e  il  toccare  l1  animale  ,  pare  gli  rechi  dolore. 
Si  rinnova  1’  aspersione  ogni  quindici  minuti  ,  il  respiro  ri¬ 
piglia  vigore  ;  ma  negli  intervalli  ricade  nello  stato  di  lan¬ 
guore.  A  otto  ore  di  sera  (l’autore  non  ha  segnato  il  princi¬ 
pio  dello  sperimento)  1’  animale  è  pienamente  ristabilito  in 
salute;  corre  ,  abbaia,  e  mangia  come  non  avesse  nulla  sof¬ 
ferto.  Eguali  risultamenti  otteneva  il  dott.  Herbst  dalle  asper¬ 
sioni  d’  acqua  fredda  ,  quando  ,  invece  d1  introdurre  nello 
stomaco  il  veleno  ,  lo  incettava  nelle  vene  giugolari,  applica  - 
valo  all’  occhio  ,  alla  mucosa  delle  narici  ,  o  1’  introduceva 
nelle  ferite.  (Archir.  fiiv  Anatomie  unii  PJiysiologie  1828ÌV.P2). 


DelP  acido  idrocianico  ;  Memoria  del  prof.  Orfila.  —  Questa 
Memoria  tende  a  chiarire  la  storia  tossicologica  dell’  acido 
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idrocianicp.  L’autore  indica  in  altrettanti  paragrafi  :  i.°i  mezzi 
per  riconoscere  quest’  acido  puro  anidro  o  idratato  ,  per  ri¬ 
conoscerlo  negli  sciroppi  ed  in  molti  altri  liquidi  colorati  o 
scolorati  ,  e  la  quantità  in  ognuno  d’  essi  contenuta  ;  a.°  l’ a- 
zione  dello  sciroppo  idrocianico  della  Farmacopea  Francese 
sull’  economia  animale  ,  e  le  alterazioni  cui  soggiace  abban¬ 
donato  a  se  ;  3.°  le  lesioni  da  esso  prodotte  nei  tessuti;  \.°  i 
diversi  metodi  per  combatter  gli  accidenti  funesti  da  quest’a¬ 
cido  prodotti. 

Mazzi  per  iscoprire  V  acido  idrocianico.  —  Se  1’  acido  idro- 
cianico  è  puro ,  sia  anidro  o  idratato  (  contenga  o  non  con¬ 
tenga  acqua  )  i  mezzi  più  efficaci  per  Scoprirlo  ,  sono  V  or  ■ 
gano  dell’  odorato  ed  il  nitrato  cT  argento.  L’  odore  di  questo 
veleno  ,  analogo  a  quello  delle  mandorle  amare  ,  si  può  sen¬ 
tire  in  un  liquido  che  ne  contenga  in  sì  scarsa  copia  da  non 
lasciarsi  svelare  dai  più  sensibili  reagenti.  Quanto  al  nitrato 
d’  argento  ,  opera  esso  su  1’  acido  idrocianico  in  un  modo 
che  non  si  era  ancora  bene  descritto  e  che  giova  conoscere. 
Il  nitrato  ,  quand’  anche  1’  acido  sia  in  piccolissima  dose,  <là 
un  precipitato  di  cianuro  cP  argento  bianco  ,  grumoso,  sporco, 
insolubile  nell’  acqua  ,  insolubile  o  non  solubile  che  pochis¬ 
simo  nell’  acido  nitrico  alla  temperatura  ordinaria  ,  solubilis¬ 
simo  in  quest’  acido  allo  stato  di  ebollizione  e  nell’  ammonia¬ 
ca  ,  avendo  pochissima  tendenza  a  prendere  il  colore  violato, 
decomponibile  dai  calore  ed  al  contatto  dell’  aria  ,  in  modo 
da  somministrare  dell’  argento  metallico  ed  una  parte  di  cia¬ 
no  gene  che  fa  parte  del  suo  composto  :  il  cianogcne  gazoso 
essendo  facile  a  riconoscersi  ,  il  cianuro  d’  argento  non  po¬ 
trebbe  venir  confuso  con  verini  altro  corpo.  Il  deuto-solfalo 
di  rame ,  coll’  ajuto  di  un  poco  di  potassa,  proposto  da  Las¬ 
sarne  ,  onde  distinguere  le  tracce  dell’acido  idrocianico  ,  è 
senza  dubbio  più  sensibile  del  solfato  di  ferro ,  ma  molto  meno 
del  nitrato  d’  argento  :  ha  altronde  l’ inconveniente  di  sommi¬ 
nistrare  un  precipitato  bianchiccio  ,  confondibile  con  molti  al¬ 
tri;  locchè  non  avviene  del  pcrsolfato  di  ferro  ,  il  quale  for¬ 
nisce  coll’  acido  idrocianico  ,  al  quale  si  abbia  aggiunto  un 
poco  di  potassa  o  d’  acido  solforico  ,  un  precipitato  azzurro 
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(  azzurro  di  prussia  )  $  il  sale  di  ferro  è  però  meno  sensibile 
dei  detti  reattivi. 

Se  1’  acido  idrocianico  è  misto  con  liquidi  non  colorati,  vuoisi 
operare  co1  medesimi  reattivi  5  mentre  che  ove  facesse  parte 
di  un  miscuglio  talmente  colorito  che  il  nitrato  d’  argento  ed 
il  persolfato  di  ferro  somministrassero  precipitati  bruni ,  si 
avrà  1’  avvertenza  d’immergere  nel  liquido  una  benderella  di 
carta  bianca  senza  colla  ,  dapprima  impregnata  di  una  disso¬ 
luzione  di  potassa  pura.  A  capo  di  due  o  tre  minuti  si  tolga 
la  carta  ,  e  fatta  ben  prosciugare  ,  su  tutte  le  parti  imbevute 
d’ idrocianato  di  potassa  si  lasci  stillare  alcune  goccic  di  trito- 
solfato  di  ferro  sciolto  in  poc’  acqua  }  tutte  le  parti  toccate 
prenderanno  all’  istante  un  color  azzurro  leggiermente  verdo¬ 
gnolo.  Si  può  altresì  tentare  di  scolorire  il  liquido  col  mezzo 
del  carbone  animale  purgato  ,  operando  a  freddo  ;  in  alcuni 
casi  questo  metodo  riesce  sì  bene,  che  il  primo.  Finalmente, 
se  questi  diversi  mezzi  non  rispondessero  all’  aspettativa,  si 
riscaldi  il  liquido  entro  un  apparato  distillatorio  ;  1’  acido  e 
1’  olio  si  volatilizzeranno  e  verranno  a  condensarsi  nel  reci¬ 
piente,  che  si  avrà  cura  di  tenere  a  bassissima  temperatura  ; 
il  liquido  distillato  non  avrà  colore  ,  e  trattato  coi  diversi 
reattivi  darà  i  precipitati  già  indicati  ;  egli  è  inutile  il  ridire 
che  nella  soluzione  di  questo  problema  ,  siccome  del  prece¬ 
dente  ,  si  caverà  un  gran  partito  dall’  odore  particolare  dcl- 
1’  acido  idrocianico. 

Se  trattasi  di  determinare  la  quantità  d’1  acido  contenuto  in 
uno  sciroppo  di  questo  nome  ,  allungato  lo  sciroppo  con  ac¬ 
qua  distillata,  vi  si  versi  un  eccesso  di  nitrato  d’argento:  tuUo 
1’  acido  idrocianico  verrà  precipitato  allo  stato  di  cianuro 
d’  argento  ,  ed  il  precipitato  non  conterrà  alcuna  materia  estra¬ 
nea.  Esperienze  numerose  fatte  con  sciroppi  idrocianici ,  presi 
all’  azzardo  da  molti  farmacisti,  hanno  provato  che  gli  sciroppi 
di  zucchero  ,  di  gomma  ,  di  altea ,  ecc.  coi  quali  si  prepara 
lo  sciroppo  idrocianico  ,  non  si  lasciavano  intorbidare  dal  ni¬ 
trato  d’  argento  ,  e  che  il  precipitato  bianco  che  si  otteneva 
col  nitrato  d’  argento  in  un  sciroppo  idrocianico,  era  sempli¬ 
cemente  formato  di  cianuro  d’argento.  Questo  processo,  così 
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semplice,  è  da  preferire  a  quello  di  distillare  lo  sciroppo  idro- 
cianico  e  di  far  giugnere  il  vapore  in  una  dissoluzione  di  ni¬ 
trato  d’argento  5  effettivamente,  in  un’esperienza  di  questo 
genere  istituita  nello  scorso  anno ,  dietro  requisitoria  del  pro¬ 
curatore  del  Re  ,  da  una  quantità  di  sciroppo  idrocianico  che 
avrebbe  dovuto  dare  4  grammi  558  di  cianuro  d’argento,  non 
si  ottennero  che  3  grammi  73  di  questo  cianuro  ;  dunque  la 
perdita  fu  di  un  grammo  4$5.  Seguendo  la  via  da  noi  indi¬ 
cata  ,  la  perdita  non  sarebbe  stata  d’un  millogrammo.  —  Co¬ 
nosciuta  la  quantità  di  cianuro  d’  argento,  si  può  facilmente 
calcolare  quella  dell’acido  idrocianico  che  ì’ ha  fornito;  que¬ 
sto  cianuro  in  effetto  è  formato  di 

32,900  di  cianogene 
e  di  1 35, 160  d’argento. 

Per  via  di  una  semplice  proporzione,  si  saprà  adunque  subito 
quanto  entri  di  cianogene  ed  argento  nel  cianuro  ottenuto. 
Ora  si  sa  che  1’  acido  idrocianico  è  composto  di 

96,34  di  cianogene  , 
e  di  3,66  d’  idrogene. 

Ciò  posto,  colla  regola  della  semplice  proporzione,  sarà  facile 
il  determinare  quanto  il  cianogene ,  che  fa  parte  del  cianuro 
ottenuto,  rappresenti  d’acido  idrocianico. 

Suppongasi  che  si  tratti  di  verificare  la  quantità  d’  acido 
idrocianico  contenuta  in  un  liquido  ,  nel  quale  esistano  altresì 
dei  cloruri,  dei  fosfati  ,  dei  carbonati ,  ecc.  Egli  è  chiaro  che 
in  questo  caso  si  potrà  pure  aver  ricorso  al  nitrato  d’ argen¬ 
to  ;  infatti  ,  si  otterrà  un  precipitato  composto  di  cianuro  e 
di  cloruro  ,  di  fosfato  e  di  carbonato  d’  argento  ;  trattando  il 
precipitato  coll’  acido  nitrico  puro  allungato  ,  quanto  il  suo 
peso  ,  con  acqua  distillata  ,  i  soli  fosfato  p  carbonato  d’  ar¬ 
gento  verranno  disciolti  :  e  se  si  farà  bollire  il  residuo  del 
cloruro  e  del  cianuro  con  acido  nitrico  purissimo  ed  assai 
concentrato  ,  basterà  mezz’  ora  di  bollimento  per  disciogliere 
tutto  il  cianuro  d’  argento  ,  mentre  che  il  cloruro  non  verrà 
punto  intaccato  :  si  potrà  dunque  conoscere  la  quantità  di  que¬ 
sto  pesandolo  :  quanto  alla  proporzione  del  cianuro  ,  verrà  essa 
determinata  versando  nell’  ottenuto  nitrato  d’  argento  quanto 
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basta  di  acido  idrocianico  per  trasformare  tutto  iì  metallo  in 
cianuro  ,  che  verrà  pesato  dopo  lavato  cd  essiccato  (i).  E  inu¬ 
tile  il  dire  che  si  può  far  uso  dello  stesso  processo,  per  ana¬ 
lizzare  uno  sciroppo  idrocianico,  se  per  azzardo  questo  scirop¬ 
po  contiene  dei  cloruri  ,  dei  carbonati  o  dei  fosfati. 

Prima  di  finire  questo  paragrafo  importa  rispondere  ad  una 
questione  che  potrebbe  venir  fatta  :  il  cianuro  d1 2  argento  ot¬ 
tenuto  ,  si  dirà  ,  non  suppone  precisamente  la  presenza  dcl- 
P  acido  idrocianico  libero  in  un  liquido  ,  perciocché  egli  si 
formerebbe  Qualmente  nel  caso  in  cui  questo  liquido  si  tro¬ 
vasse  combinato  con  un  cianuro  o  un  idrocianato  solubile. 
Come  dunque  riconoscere  allora,  che  il  cianuro  venga  dall1  a- 
cido  idrocianico,  piuttosto  che  dagli  altri  suoi  componenti? 
Basta  distillare  una  parte  del  liquido  in  vasi  chiusi  :  P  acido 
idrocianico  si  volatilizza  ,  e  se  è  libero  si  condensa  nel  reci¬ 
piente,  mentrechè  i  cianuri  e  gP  idrocianati  che  sono  fissi 
(eccettuato  P idrocianato  d1  ammoniaca)  rimangono  nella  storta. 

Dell’  azione  dello  sciroppo  idrocianico  della  Farmacopea  fran¬ 
cese  sull 1  organismo  animale.  —  Questo  sciroppo,  sopra  nove 
parti  di  sciroppo  di  zucchero,  contiene  una  parte  d’acido  idro¬ 
cianico  medicinale  a  0,9  di  densità  ;  esso  è  abbastanza  vene¬ 
fico  per  uccidere  i  cani  i  più  robusti  ,  nel  corso  di  i5  a  20 
minuti  ,  alla  dose  di  due  dramme,  pur  anco  allungato  in  tre 
o  quatti’1  once  d1  acqua  5  e  P  uomo  neppur  resiste  all1  azion 
sua  5  due  dramme  ,  sessanta  quattro  grani  bastarono  ad  am¬ 
mazzare  sette  individui  adulti  nel  corso  di  20  a  /jo  minu¬ 
ti  (2).  La  forinola  di  questo  sciroppo  fu  dunque  assai  indebi- 


(1)  Mentre  V  acido  nitrico  opera  sul  cianuro  tV  argento,  l’  ac¬ 
qua  si  scompone  ,  il  suo  ossidane  si  porla  su  V  argento  ,  lo  os¬ 
sida  ,  e  V  ossido  formato  si  scioglie  nell ’  acido  nitrico  5  (piando 
che  V  idrogeno  deW  acqua  si  unisce  al  cianogene  e  svolge  acido 
idrocianico  :  la  dissoluzione  adunque  non  contiene  che  del  nitrato 
J1  argento. 

(2)  Il  prof.  Orlala  allude  ai  selle  epitetici,  morii  alla  Sai - 
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tornente  registrata  nella  Farmacopea ,  ovvio  essendo  che  i 
medici  abbiano  a  tenersi  autorizzati  ad  amministrarlo  alla 
dose  medesima  degli  altri  sciroppi,  vale  a  dire,  a  a,  6 
o  8  dramme,  e  si  è  veduto,  che  anche  a  due  dramme,  rie¬ 
sce  prontamente  mortale. 

Abbandonato  a  se  lo  sciroppo  idrocianico  della  Farmacopea 
francese  soggiace  alle  medesime  alterazioni  dell1  acido  privo 
di  acqua;  ingiallisce,  si  fa  bruno,  indi  annera,  ed  allora  cape 
appena  di  acido  idrocianico;  quindi  si  può,  in  questo  stato, 
prescrivere  ad  alta  dose  senza  inconvenienti.  La  quale  altera¬ 
zione  si  opera  più  o  meno  rapidamente  ,  secondo  le  pro¬ 
porzioni  di  acido  che  trovasi  indio  sciroppo  ;  un  farmaco 
di  questo  genere  preparato  con  una  3ó.a  parte  di  acido  non 
aveva  cangiato  colore  a  capo  di  dieci  mesi,  mentre  che  quello 
della  Farmacopea  era  nero  e  carbonizzato  a  capo  di  due 
mesi  e  mezzo.  —  11  sig.  Magendie  non  ha  detto  il  vero, 
affermando  nel  suo  Form ol ario  ,  che  lo  sciroppo  in  questio¬ 
ne,  abbandonato  a  se ,  si  separa  in  due  parti,  c  che  l’a¬ 
cido  si  raccoglie  alla  superlìcie  ove  forma  uno  strato  ;  è 
quindi  inutile  ricorrere  alla  precauzione  indicata  da  questo 
medico ,  la  quale  consiste  ad  agitare  lo  sciroppo  ogni  qual 
volta  si  voglia  farne  uso. 

Lesioni  di  tessuti  prodotte  daW  acido  idrocianico ,  —  Da 
un’  osservazione  già  registrata  nell1  opera  di  Orjìia  (  Tossico¬ 
logia  :  3. 3  edizione ),  si  raccoglieva  che  l1  acido  idrocianico 
fa  infiammare  la  membrana  mucosa  dello  stomaco  e  degli 
intestini;  nulla  di  simile  si  è  osservato  nei  cani;  il  che  forse 
procede  dalla  celerità  con  cui  muojono  gli  animali  assogget¬ 
tati  all1  esperimento.  Nei  sette  individui  avvelenati  coll1  acido 
idrocianico,  si  trovò  che  la  membrana  interna  dello  stomaco  e 
degli  intestini  era  in  tutti  infiammata;  le  quali  necrotomie 
praticate  da  Adelon,  Marc  ,  Mariolin ,  rivelano  le  impressioni 


petrière  ,  nei  quali  si  acca  voluto  sperimentare  V  acido  idro¬ 
cianico  a  titolo  di  rimedio ,  valendosi  dello  sciroppo  idrocia¬ 
nico  della  Farmacopea  francese. 
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che  questo  veleno  lascia  sui  tessuti,  c<  I  sette  cadaveri  pre¬ 
sentarono  tutti  ,  però  a  vari  gradi  d1  intensità  ,  un1  infiam¬ 
mazione  manifesta  della  membrana  mucosa  dello  stomaco  e 
degli  intestini  tenui,  con  maggiore  svolgimento  delle  cripte 
mucose  di  questa  membrana  ;  leggiermente  injettato  era  il 
tessuto  cellulare  sotto-peritoneale  degli  indicati  visceri  ;  la 
milza  ammollita  e  nei  più  ridotta  ad  un  tessuto  quasi  pa¬ 
stoso  ;  le  vene  del  fegato  ripiene  di  molto  sangue  nero  e 
fluido  ;  i  reni  di  colore  violato  carico  ,  alquanto  ammolliti  , 
ingorgati  di  sangue ,  e  da  essi  facilmente  staccavasi  la  mem¬ 
brana  esterna  che  li  ricopre.  11  colore  di  un  tessuto  ,  mez¬ 
zanamente  sodo,  vóto  totalmente  di  sangue,  sì  bene  che 
le  grosse  arterie  ;  le  grosse  vene ,  al  contrario ,  piene  di  un 
sangue  nero  fluidissimo.  11  sangue  era  fluido  ovunque  c  non 
presentava  in  vermi  luogo  la  più  piccola  traccia  di  grumo. 
La  membrana  mucosa  della  laringe,  della  trachea  e  dei  bron¬ 
chi  di  un  rosso  carico,  che  non  si  poteva  togliere  che  colie 
lavature  ;  i  bronchi  ripieni  fino  alle  loro  ultime  ramificazioni 
di  un  liquido  spumoso  sanguigno.  Le  membrane  del  cervello 
iniettate,  i  seni  della  dura  madre  ingorgati  di  moltissimo 
sangue  nero  e  fluido;  il  tessuto  del  cervello  alquanto  più 
molle  dello  stato  naturale  ,  ma  sano  nel  rimanente ,  egual¬ 
mente  che  il  midollo  spinale.  Nessuna  parte  mandava  l1  o- 
dorc  delle  mandorle  amare,  nè  segni  offriva  di  putrefazio¬ 
ne  ;  in  tutti  i  cadaveri  vi  aveva  rigidezza  cadaverica  distinta. 
La  membrana  mucosa  della  vescica  bianca  e  sana ,  egualmente 
che  quella  della  laringe  e  dell1  esofago  ».  (  Annali  d’  igiene  e 
di  medicina  legale  ,  mese  di  luglio  ). 

Cura  dell 5  avvelenamento  prodotto  daW  acido  idrocianico.  — 
V1  ha  egli  un  antidoto  contro  l1  acido  idrocianico ,  cioè  una 
sostanza,  la  quale  introdotta  nello  stomaco  contemporanea¬ 
mente  con  quest1  acido  ,  abbia  la  virtù  d1  impedire  che  nuoc¬ 
cia  ?  —  Nulla  fino  ad  oggi  si  è  scoperto  di  tanta  possa,  e  se 
la  mercè  di  recenti  lavori  intrapresi  dietro  Or-fila ,  si  giugno 
a  guarire  facilmente  l1  avvelenamento  operato  dall1  acido  idro¬ 
cianico,  si  è  coll1  opera  di  mezzi  che  non  operano  punto  sul 
veleno,  ma  bensì  sul  male  da  esso  prodotto.  Epperò  molti  me- 
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dici  hanno  a  torto  preconizzato  certi  farmaci  da  essi  ritenuti 
per  contravveleni  dell1  acido  idrocianico;  dalle  seguenti  espe¬ 
rienze  riesce  facile  lo  scorgere  come  siansi  lasciati  trarre  in 
errore. 

L1  ammoniaca  liquida  ,  P  olio  essenziale  di  trementina  ,  il 
decotto  o  l1  infusione  di  caffè  ,  amministrati  contemporanea¬ 
mente  coir  acido  idrocianico  ,  non  si  oppongono  in  modo 
veruno  agli  effetti  mortiferi  del  veleno,  a  qualunque  dose  ven¬ 
gano  adoperati  ;  dunque  queste  sostanze  non  sono  punto  an¬ 
tidoti  dell1  acido  idrocianico.  Anzi  elle  neppure  si  possono  con¬ 
siderare  come  medicamenti  abili  a  sedare  i  sintomi  dell1  av¬ 
velenamento ,  stantechè  prese  pur  anco  2,  3  e  4  minuti  dopo 
l1  avvelenamento  ,  non  arrecano  alcun  notabile  c  permanente 
Vantaggio:  l1  ammoniaca  liquida  e  caustica  ,  alla  dose  di  uno, 
due  o  quattro  dramme,  ha,  a  vero  dire  ,  temperato  lo  spa¬ 
smo  violento  dei  muscoli  e  rianimato  ad  un  tratto  le  forze  vi¬ 
tali  ;  ma  l1  abbattimento  non  ha  nullameno  ripreso  la  mano  e 
sopravvenne  la  morte.  Aggiungasi  che  l1  ammoniaca  concen¬ 
trata  presenta  il  grave  inconveniente  di  scorticare  all1  istante 
medesimo  le  parti  cui  tocca ,  come  la  lingua  ,  la  gola  ,  ecc. 
sì  che  n1  esca  sangue  dalla  bocca. 

I  mezzi  più  addicevoli  a  combattere  gli  accidenti  dell1  av¬ 
velenamento  in  quistione  sono  ,  i  vapori  ammoniacali  ,  i  va¬ 
pori  di  cloro  ,  le  aspersioni  d’  acqua  fredda  ed  il  salasso. 

Vapori  ammoniacali.  —  L1  inspirazione  di  un1  acqua  leggier¬ 
mente  ammoniacale  (una  parte  d1  ammoniaca  liquida  e  12  parti 
d1  acqua),  dice  Orjìla  ,  può  guarire  P  avvelenamento  prodot¬ 
to  dall1  acido  idrocianico  ,  stimolando  il  sistema  nervoso  alta¬ 
mente  intorpidito.  Tuttavoltà  questo  rimedio  riuscirebbe  af¬ 
fatto  infruttuoso ,  quando  non  fosse  amministrato  in  tempo  , 
o  la  dose  dell1  acido  inghiottito  fosse  si  forte  da  uccidere  { 
cani  prestissimamente.  Egli  è  superfluo  dire  di  quanto  si  ag¬ 
graverebbe  lo  stato  dell1  individuo  avvelenato  ,  se  a  vece  di  far 
inspirare  l’acqua  ammoniacale,  si  facesse  ricorso  alPannnoniaca 
liquida  caustica,  la  quale  accenderebbe  tosto  un1  infiammazione 
nelle  vie  aeree.  Ecco  alcune  delle  sperienze  clic  hanno  con¬ 
dotto  a  queste  conclusioni.  —  U11  cane  ,  del  peso  di  8  libbre, 
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il  quale  aveva  inghiottito  8  goooie  d1  acido  idrocianico  medi¬ 
cinale  ai  sesto  ,  allungato  iaa  1 2  gocce  d1  acqua ,  e  che  sarebbe 
morto  a  capo  di  12  o  i5  minuti,  se  fosse  stato  abbandonato 
a  se  ,  era  guarito  a  capo  di  questo  tempo  la  mercè  dell1  ac¬ 
qua  ammoniacale.  Un  altro  cane,  del  peso  di  3o  libbre,  ebbe, 
in  due  dosi,  i/j  goccio  dello  stesso  acido  allungate  in  18  di 
acqua  ;  gli  accidenti  più  gravi  ne  furono  la  conseguenza,  e, 
nullameno,  coll'  uso  dell1  acqua  ammoniacale  ,  che  si  faceva 
soventi  inspirare  €  con  cui  si  ummettava  il  muso  dell1  animale, 
a  capo  di  un1  ora  e  cinque  minuti  già  sicuro  era  il  suo  ri¬ 
stabilimento  ;  due  giorni  dopo  non  rimaneva  traccia  veruna 
dell1  accidente  5  eppure  questo  cane  sarebbe  al  certo  perito  io 
o  12  minuti  dopo  l’introduzione  del  veleno  nello  stomaco.  Un 
altro  cane  già  assoggettato  all1  acido  idrocianico  il  dì  antece¬ 
dente,  da  cui  erane  scampato  la  mercè  del  cloro,  appena  in¬ 
goiate  8  gocce  dello  stesso  veleno,  fu  preso  dagli  accidenti 
più  gravi;  P  inspirazione  dell1  acqua  ammoniacale  non  tardò 
per  altro  a  rintuzzare  i  sintomi  di  avvelenamento  ,  e  l1  ani¬ 
male  ,  che  avrebbe  dovuto  perire  a  capo  di  12  a  i5  minuti, 
dopo  cinque  quarti  d1  ora  viveva  ancora  ,  non  per  verità  in 
istato  soddisfacente  ,  ma  è  probabile  che  avrebbe  soccombuto 
malgrado  F  uso  dell’acqua  ammoniacale,  se  non  gli  si  fosse 
amministrata  P  acqua  clorata  ;  il  qual  farmaco  operò  miraco¬ 
losamente  ,  perciocché  mezz1  ora  dopo  ,  l1  animale  ,  al  tutto 
fuori  di  ogni  speranza ,  poteva  reggersi  sulle  zampe  e  cammi¬ 
nare.  Due  altri  cani  avvelenati  da  dosi  troppo  forti  di  acido 
idrocianico,  avuto  riguardo  all1  età  e  forza  loro,  morirono, 
l1  uno  a  capo  di  4°  minuti ,  l1  altro  a  capo  di  1 7 ,  malgrado 
l1  uso  dell1  acqua  ammoniacale  ;  ma  è  facile  di  scorgere  ,  per 
poca  abitudine  si  abbia  in  ordine  a  siffatte  ricerche,  che  que¬ 
sti  animali  avrebbero  vissuto  assai  di  meno  se  non  si  avessero 
impiegati  i  vapori  ammoniacali. 

Vapori  di  cloro.  —  Sunt  o n ,  speziale  dell1  ospedale  di  S.  Lui¬ 
gi  ,  ebbe  il  primo  1  idea  di  praticare  contea  questo  avvele¬ 
namento  altresì  il  cloro  sotto  forma  di  vapore  ;  i  risultati  fe¬ 
lici  da  esso  ottenuti  su  di  un  gatto  ed  un  cane,  invogliarono 
il  sig.  0< fila  a  tentare  nuove  esperienze  ,  le  quali  lo  condus- 
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sero  ad  ammettere  clic  1’  inspirazione  dell1  acqua  debolmente 
clorata  (una  parte  di  cloro  e  quattro  d’acqua),  offre  un 
mezzo  eccellente  per  combattere  i  sintomi  dell1  avvelenamento 
causato  dall1  acido  idrocianico.  Anzi  egli  è  certo  ,  che  questo 
farmaco  riesce  più  efficace  dell1  acqua  ammoniacale ,  e  delle 
aspersioni  di  acqua  fredda  ,  di  cui  parleremo  tra  breve.  Orflla 
ha  altresì  'veduto  che  ove  la  dose  dell1  acido  idrocianico  sia 
sì  forte  da  uccidere  i  cani  in  i5  o  1 8  minuti,  l1  acqua  clorata 
li  salva  dalla  morte ,  quand1  anche  non  sia  impiegata  che  4 
o  5  minuti  dopo  l1  avvelenamento.  Ci  accontenteremo  di  sce¬ 
gliere  a  sostegno  di  queste  conclusioni  ,  tre  fra  le  esperienze 
indicate  dall1  autore  di  questa  Memoria,  il  quale  del  resto  ha 
operato  su  di  un  numero  grandissimo  di  animali  e  sempre  col 
medesimo  risultamcnto. 

1. °  Sei  goccie  d1  acido  idrocianico  medicinale  allungato  in 
otto  goccie  di  acqua  sono  fatte  inghiottire  da  un  cane  del 
peso  di  20  libbre  ,  il  quale  non  tarda  più  di  un  minuto  a 
sentire  l1  influenza  del  veleno  :  non  s1  impiega  l1  acqua  clorata 
che  un  minuto  dopo,  cioè,  quando  l1  animale  è  già  preso  da 
sintomi  convulsivi  violenti  ,  e  da  grande  rigidezza ,  ed  ha  la 
testa  rovesciata  sul  dorso:  a  capo  di  cinque  minuti,  il  rila¬ 
sciamento  e  l1  insensibilità  succeduti  ai  primi  sintomi ,  erano 
quasi  intieramente  scomparsi  ,  ed  il  cane  poteva  star  ritto  e 
camminare  5  dieci  minuti  dopo  ,  era  pienamente  ristabilito. 

2. °  Un  cane,  del  peso  di  3o  libbre,  avvelenato  il  giorno  pri¬ 
ma  con  12  goccie  d’acido  idrocianico,  c  salvato  con  aspersioni 
d’acqua  fredda,  piglia,  un’ora  dopo  mezzo  dì,  sci  goccie  di 
Questo  veleno  allungate  in  otto  di  acqua  ;  a  capo  di  dieci  mi¬ 
nuti  ,  la  dose  non  mostrando  di  operare  gli  si  amministrano 
altre  sei  goccie  d’acido  iu  altre! tant’  acqua,  le  quali  non  pro¬ 
ducono  pure  effetto  ;  alcuni  istanti  dopo  ,  si  porge  al  cane 
una  terza  dose  ,  che  porta  la  quantità  dell’  acido  usato  a  18 
goccie.  Mczz’  ora  dopo ,  l’ animale  non  dà  segno  di  sentire  1’  a- 
zioiie  del  veleno  ;  gli  si  fa  inghiottire  nove  goccio  dello  stesso 
acido  allungato  in  12  di  acqua;  questa  volta  gli  effetti  rie¬ 
scono  terribili  ;  venti  secondi  erano  scorsi  appena  dall’  in¬ 
ghiottito  veleno,  elio  già  le  vertigini,  l’ andamento,  il  cadere 
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sul  fianco  ,  fi  opistotono  gì  succedono  rapidamente ,  e  tolto 
annuncia  che  l’animale,  abbandonato  a  so,  deve  poco  stante 
morire.  In  questo  frangente  si  dà  mano  a  fargli  inspirare  ac¬ 
qua  clorata,  della  quale  gli  si  spruzza  pure  il  muso  ;  a  capo 
di  dieci  minuti  è  già  riavuto  a  tanto ,  che  non  si  ha  più  tema 
che  muoja  ;  infatti,  a  capo  di  tre  quarti  d1  ora  è  perfettamente 
ristabilito. 

3.°  Un  cane  robusto ,  di  mezzana  taglia ,  piglia  otto  goccie 
dello  stesso  acido  idrocianico  ,  allungato  in  altrettante  di  ac¬ 
qua  ;  mezzo  minuto  dopo,  aneliti,  vertigini  ;  cade  sul  fianco; 
è  in  preda  a  moti  convulsivi  ed  alf  opistotono;  non  si  comin¬ 
cia  a  fargli  inspirare  acqua  clorata  ed  a  spruzzargliene  in  sul 
muso,  che  quattro  minuti  dopo  comparsi  i  primi  sintomi,  nel 
qual  momento  il  corpo  è  affatto  rilassato  e  insensibile  :  non 
tarda  tuttavolta  a  riscuotersi  e  a  fare  sforzi  per  rialzarsi  :  a 
capo  di  12  minuti  può  reggersi  ili  sulle  zampe,  e  cinque  mi¬ 
nuti  dopo  cammina  quasi  senza  vacillare  :  da  quest'1  istante  è 
tenuto  guarito. 

Aspersioni  di  acqua  fredda.  —  Dalla  testé  compendiata  Me¬ 
moria  del  dott.  Herbst  si  raccoglie  di  quanta  efficacia  a  gua¬ 
rire  l1  avvelenamento  prodotto  dall1  acido  idrocianico  riescano 
le  aspersioni  di  acqua  fredda  sul  capo  ,  lungo  la  colonna  ver¬ 
tebrale,  ed  anche  sulle  altre  parti  del  corpo.  Da  otto  sperienze 
tentate  da  Orjìla  ,  risulta  che  tre  cani  guarirono  coll1  acqua 
fredda  ,  dopo  aver  pigliato  dosi  di  acido  che  avrebbero  do¬ 
vuto  farli  perire  a  capo  di  qualche  minuto.  Gli  altri  cinque 
hanno  dovuto  soccombere  malgrado  l1  uso  di  questo  presidio  . 
però  la  lor  vita  fu  di  molto  prolungata.  Sappiamo,  dice  Orfi- 
la ,  dalle  sperienze  precedenti,  clic  fiammate  che  forma  il  sog¬ 
getto  della  sperienza  3.a  ,  e  che  lia  vissuto  due  ore  e  mezzo, 
sarebbe  perito  a  capo  di  dieci  a  dodici  minuti ,  se  le  asper¬ 
sioni  di  acqua  fredda  non  fossero  stale  impiegate,  e  che  i 
cani,  che  servirono  alla  prima  e  seconda  esperienza,  sarebbero 
morti  due  o  tre  minuti  dopo  ingoiato  il  veleno,  se  fossero 
stati  abbandonati  a  se ,  quandoché  fi  uno  ha  vissuto  venti  mi¬ 
nuti,  fi  altro  14.  Altrettanto  si  può  dire  degli  animali  che  fan¬ 
no  il  subbietto  della  4-a  ed  8.a  esperienza.  Vero  è  che  avremmo 
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maggior  diritto  di  riconoscere  la  salutare  influenza  delle  asper¬ 
sioni  ,  se  in  luogo  d1  aver  veduto  perire  questi  cinque  anima¬ 
li  ,  ci  fosse  riuscito  di  ristabilirli  ,  siccome  lo  furono  quelli 
che  hanno  servito  alle  esperienze  5.a  ,  6.a  e  7«a  Ma  non  rife¬ 
risce  lo  stesso  Herbst  esempi  di  cani  avvelenati  coll1  acido  idro¬ 
cianico,  radicalmente  guariti  la  mercè  delle  aspersioni  di  ac¬ 
qua  fredda  ?  Altronde  l1  attività  di  questo  veleno  è  tanta,  che 
adoprato  in  dose  sensibilmente  più  forte  di  quella  si  richiede 
per  uccidere  gli  animali ,  intacca  in  modo  sì  funesto  il  sistema 
nervoso ,  che  riesce  impossibile  di  recarvi  rimedio. 

Salasso.  —  Il  dott.  H urne  avea  proposto  la  sanguigna,  qual 
mezzo  sovrano  per  combattere  V  avvelenamento  prodotto  dal- 
r  acido  idrocianico.  Un  cane  avvelenato  con  quest1  acido  e  che 
già  pativa  di  forti  convulsioni,  dice  questo  medico,  ebbe  a  mi¬ 
gliorare  sensibilmente  all’aver  perduto  una  certa  dose  di  sangue. 
Orjlla  è  ben  di  parere  che  il  salasso  possa  esser  utile  contro 
questo  avvelenamento,  attesoché  tende  a  diminuire  la  conge¬ 
stione  cerebrale  ,  ma  noxi  lo  ritiene  mezzo  bastevole  a  far 
cessare  gli  accidenti  :  per  lo  meno  egli  non  mai  pervenne  a 
guarire  ,  anche  con  larghe  emissioni  di  sangue  dalle  vene  delle 
membra  e  dalla  giugulare,  animali  che  avevano  inghiottito  dosi 
d1  acido  idrocianico  cpiasi  sufficienti  ad  ammazzarli ,  e  che  si 
sarebbero  al  certo  ristabiliti  mediante  i  vapori  d1  ammoniaca 
o  del  cloro ,  anzi  colle  aspersioni  d1  acqua  fredda. 

Esaminati  successivamente  i  farmaci  abili  a  combattere  i 
sintomi  dell1  avvelenamento  prodotto  dall1  acido  idrocianico  , 
l1  autore  ne  segna  in  poche  parole  il  metodo  curativo  desunto 
dai  discorsi  fatti.  Epperò  se  il  veleno  venne  introdotto  nel 
canale  digerente,  e  non  sia  corso  un  tempo  troppo  lungo  dal 
suo  inghiottimento  ,  si  porga  subitamente  un  vomitivo  o  un 
purgante.  Soprattutto  importa  recare  immantinente  al  naso 
dell1  infermo  una  boccetta  contenente  acqua  clorata,  (4  parti 
di  acqua  ed  una  di  cloro  liquido)  o  acqua  ammoniacale  ,  (una 
parte  d1  ammoniaca  liquida  e  12  parti  d’acqua);  insistendo 
nell1  inspirazione  di  questo  gas  e  del  primo  segnatamente,  in¬ 
terrompendone  nullameno  l1  uso  a  brevi  intervalli  ,  per  dare 
altresì  qualche  istante  di  riposo  al  malato.  Abbiasi  pure  ricor- 
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so  ,  fino  dal  primo  momento  ,  alle  aspersioni  di  acqua  la  più 
fredda  che  si  possa  avere  ,  versandola  sul  capo ,  sulla  nuca  e 
su  tutto  il  tragitto  della  colonna  vertebrale;  c  pongasi  sul 
capo  una  vescica  ripiena  *di  ghiaccio  e  la  si  mantenga  fino  alla 
scomparsa  de1  sintomi  dell1  avvelenamento  :  sarà  prudente  con¬ 
siglio  salassare  o  sanguettare  1’  infermo  dietro  le  orecchie  ,  e 
porgergli  bevande  raddolcitivc.  Coli’  uso  di  questi  mezzi,  che 
si  possono  simultaneamente  adoperare,  ed  ai  quali  si  può  ri¬ 
correre  fino  dal  primo  apparire  de1  sintomi ,  si  è  pressoché 
certi  di  ottenere  il  desiato  effetto,  a  meno  la  dose  del  veleno 
inghiottito  sia  stata  sì  forte,  da  paralizzare  il  sistema  nervoso , 
si  che  non  abbiasi  avuto  tempo  di  metterli  in  pratica.  (  /ir- 
chives  génér.  de  mcd.  Juillet ,  1 829  ). 


Spcrienze  intorno  agli  effetti  dei  colpi  e  delle  contusioni  re¬ 
cale  poco  dopo  la  morte  ,*  di  bob.  Cliristison  ,  professore  di 
medicina  legale  aW Università  di  Edimburgo.  —  Le  seguenti  os¬ 
servazioni  sono  tolte  dal  rapporto  del  prof.  Chrislison  alla 
Corte  di  giustìzia  d’  Edimburgo,  nel  processo  di  tE.  Burbe 
c  de1  suoi  complici,  conosciuti  sotto  il  nome  di  lìessureclion - 
men.  Egli  è  noto  come  questo  uomo  ,  convinto  dalla  precisa 
deposizione  di  due  de1  suoi  complici,  d’avere  strangolata  la 
femmina  Margcry  Campbell,  e  di  averne  venduto  il  corpo  ad 
un  professore  di  anatomia ,  sia  stato  condannato  alla  pena  ca¬ 
pitale.  Ommesso  però  tutto  quanto  risguarda  al  modo  col 
quale  fu  commesso  quest’  omicidio,  noi  verremo  immediata¬ 
mente  alle  alterazioni  presentate  dal  cadavere  ed  alle  conse¬ 
guenze  che  1’  autore  nc  ha  dedotte.  —  Incaricati  i  sigg.  Chri- 
stison  c  Newbigging  ,  dall’  Autorità  giudiziaria  d’  esaminare  il 
cadavere  ,  trasportato  da  Burbe  all’  anfiteatro  anatomico,  rin 
chiuso  in  una  cassa  da  tè,  nella  quale  l’aveva  fatto  entrare 
forzatamente  piegandolo  in  due  ,  verificarono  le  seguenti  al¬ 
terazioni  :  —  Faccia  rossa  c  leggiermente  rigonfia  ;  labbra  li 
vide;  congiuntive  assai  iniettate,  pur  amo  stando  la  testa  in 
posizione  verticale  ;  sulla  guancia  sinistra  ,  un  poco  di  sangue 
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fluido  stillato  dallo  narici  ;  epidemie  scorticata  sotto  il  mento  $ 
superficie  della  pelle,  ove  è  dinudata,  secca  c  di  colore  vol¬ 
gente  al  bruno  ,  ma  senza  tracce  d1  enchimosi  ;  molte  larghe 
macchie  di  colore  nericcio  alla  parte  interna  della  gamba  si¬ 
nistra  ,  alla  parte  esterna  della  destra  e  d1  intorno  al  gomito 
sinistro  ,  con  nessuna  gonfiezza  ,  procedenti  da  sangue  nero , 
denso  ,  ma  non  coagulato  ,  sparso  in  tutta  la  spessezza  della 
pelle  e  più  profondamente  nel  tessuto  cellulare  sottoposto una 
lieve  stracciatura  al  Iato  interno  del  labbro  superiore  nel  punto 
corrispondente  al  dente  canino  sinistro  ,  con  sangue  effuso  nel 
circostante  tessuto  cellulare.  Un  tumoretto  molle  verso  l1  an¬ 
golo  occipitale  del  parietale  sinistro,  formato  da  sangue  den¬ 
so,  mezzo  fluido  ,  sparso  fra  gli  integumenti  ed  il  periostio  , 
anzi  tra  quest1  ultimo  e  le  ossa.  Uno  stravaso  simile  di  san¬ 
gue  al  disopra  del  mezzo  della  cresta  temporale  del  parietale 
destro  ,  ed  altro  più  piccolo  al  disopra  del  sopracciglio  sini¬ 
stro.  Nessuna  gonfiezza ,  o  cangiamento  di  colore  alla  pelle 
accompagnava  questi  due  ultimi  spandimenti.  Nessuna  altera¬ 
zione  delle  cartilagini  laringee  5  l1  osso  joidco  soltanto  e  la 
cartilagine  tiroidea  lasciavano  tra  loro  uno  spazio  maggiore  del 
naturale  ,  loccliè  è  derivato  dallo  stiramento  sofferto  dal  le¬ 
gamento  che  le  unisce.  Nell1  intèrno  della  laringe  un  poco  di 
muco  denso  ,  senza  schiuma  ,  con  alcuni  punti  sanguigni  fra 

10  strato  di  muco  e  la  membrana  mucosa  ,  altronde  sana.  Un 
largo  spandimento  di  sangue  semi-liquido  sotto  il  muscolo  tra¬ 
pezio  ,  vicino  all1  angolo  inferiore  della  scapula  destra  ;  nessun 
cangiamento  nel  colore  della  pelle,  nessuna  rilevatezza  esterna 
ne  faceva  sospettare  1‘  esistenza.  Nessuno  spostamento ,  nè  frat¬ 
tura  delle  vertebre  ;  un  poco  di  sangue  sotto  il  legamento 
anteriore  della  spina,  laddove  ricuopre  la  parte  anteriore  dei 
corpi  della  terza  e  quarta  vertebra  del  collo  ;  il  qual  liquido 
s1  addentra  cvidentemeute  tra  gli  altri  spazi  intervertebrah. 
Nell1  esaminare  alternativamente  queste  parti  ,  si  riconobbe 

11  apparato  legamentoso  die  unisce  all1  indietro  dette  due  ver¬ 
tebre  ,  quasi  intieramente  lacerato  ,  cioè  :  il  legamento  poste¬ 
riore  delia  spina,  la  metà  posteriore  del  fibro-cartilaginco  in¬ 
tervertebrale  ,  la  metà  posteriore  delle  capsule  ,  delle  apofisi 
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articolari,  od ql  legamento  giallo  nella  sua  totalità,  eccettuata 
la  porzione  clic  unisce  la  sommità  delle  apolisi  spinose.  Le 
fibre  dei  muscoli  circomposti  ed  il  tessuto  cellulare  sono  in¬ 
zuppati  di  sangue  nel  punto  corrispondente  a  questa  grave 
lesione.  Alla  superficie  degli  involti  del  midollo  spinale  ,  nel 
punto  opposto  alla  rottura  dei  legamenti ,  è  una  massa  di  san¬ 
gue  nero  denso  ,  semiliquido  ,  dalla  qual  massa  parte  un  sot¬ 
tile  strato  sanguigno  che  si  estende  alla  parte  posteriore  del 
midollo,  sino  alle  ultime  vertebre  dorsali.  Il  midollo  è  al  tutto 
sano,  nè  v’ha  spandimento  entro  i  suoi  involti  membranosi. 
Gli  organi  abdominali ,  toracici  e  cerebrali  non  presentano 
alterazione  veruna  degna  di  rimarco. 

Da  questi  fatti  i  Relatori  conchiuscro  essere  probabile  che 
la  Campbell  fosse  perita  di  morte  violenta  ;  ma  che  loro  era 
impossibile  di  affermare  ciò  positivamente.  Non  trovandosi  suf¬ 
ficientemente  istruiti  ,  il  prof.  Christison  risolvette  di  esami¬ 
nare  la  questione  col  favore  dell’  esperienza ,  a  fine  di  veri¬ 
ficare  se  era  possibile  di  produrre  sul  cadavere  disordini  eguali 
a  quelli  da  lui  osservati  sul  corpo  della  donna  Campbell  ;  ed 
eccone  gli  esperimenti. 

I.a  Sperienza.  Fu  questa  praticata  su  di  un  cane,*  in  nulla 
differì  da  quelle  che  il  professore  Orfila  ha  consegnato  nel 
suo  corso  di  medicina  legale. 

JI.a  Sperienza.  Fu  istituita  sul  cadavere  di  una  donna  di  33 
anni,  assai  robusta,  morta  in  seguito  di  una  malattia  di  tre  setti¬ 
mane.  Un’ora  e  mezzo  dopo  la  morte,  caldi  tuttora  essendo  il 
tronco  ed  il  collo,  c  la  faccia,  c  le  membra  cominciando  a  raffred¬ 
darsi  ,  appena  principiata  la  rigidezza  cadaverica  alle  artico  Ra¬ 
zioni  degli  arti  inferiori,  Fautore  si  fece  a  menar  con  un  bastone 
gran  novero  di  colpi  violenti  sulle  parti  anteriori  di  ambe  due  le 
gambe,  sul  davanti  delle  cosce,  sulle  mammelle  ,  ed  infine  sui 
lati  del  collo.  In  meno  di  dieci  minuti ,  si  manifestarono  lar¬ 
ghe  macchie  di  color  nero  ceruleo  sulle  mammelle  e  sul  collo: 
due  ore  ed  un  quarto  dopo  la  morte,  la  testa  fu  con  forza 
ripiegata  in  sul  petto,  c  ventitré  ore  dopo  la  morte,  si  me¬ 
narono  forti  colpi  di  bastone  sulla  cresta  dell1  osso  degli  ibi, 
per  cui  F  epidermide  venne  scorticata.  Esaminato  a  capo 
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dì  35  ore  il  cadavere ,  rimasto  per  tutto  questo  tempo  in  po¬ 
situra  orizzontale,  si  trovò  la  faccia  ,  il  dorso  ed  i  lati  livi¬ 
dissimi;  se  non  che  incisa  la  pelle,  si  vidde  ovunque,  perfino 
nei  punti  ove  la  lividura  era  più  forte  ,  che  il  coloramento 
era  affatto  superficiale  e  non  si  estendeva  entro  la  spessezza 
tlella  cute  in  modo  valutevole.  Esaminando  i  punti  delle  per¬ 
cosse  ,  si  trovò  che  sulle  gambe  altro  non  vi  avea  d’apparente 
che  alcune  lievi  macchie  di  un  nero  azurrognolo  ,  e  limitate 
alla  superficie  della  pelle:  sulle  cosce,  i  colpi  erano  segnati 
da  piccoli  punti  neri  azzurricci  prodotti  dal  coloramento 
della  superficie  più  esteriore  della  pelle  ;  gl1  interstizi  delle 
cellule  adipose  del  tessuto  cellulare  sotto-cutaneo  erano  pure 
qua  e  là  intasati  da  poco  sangue  nero.  Sulle  mammelle  ed 
al  collo  ,  vedevansi  encliimosi  di  una  tinta  tanto  carica  come 
se  le  ferite  fossero  state  fatte  durante  la  vita  ,  ma  senza  ap¬ 
parenza  di  gonfiezza.  I  punti  di  color  più  carico  corrisponde¬ 
vano  alla  parte  più  prominente  del  bastone:  il  qual  colora¬ 
mento  limitavasi  altresì  ad  uno  strato  sottilissimo  della  pelle, 
la  quale  ,  più  profondamente  avea  conservato  il  colore  natu¬ 
rale.  Il  sottoposto  tessuto  cellulare  era  qua  e  là  infiltrato  di 
gran  copia  di  sangue  fluido  e  nero  ;  ma  non  vi  avea  stravaso 
di  questo  liquido  fra  le  stesse  cellule  adipose  come  è  stato 
notato  nel  cadavere  della  donna  Campbell.  — -  Da  ciascun  lato 
della  regione  cervicale  e  dorsale  della  spina,  fra  il  mezzo  del 
collo  e  la  metà  del  dorso,  si  rinvenne  un  poco  di  sangue  nero 
e  liquido  stravasato  nella  spessezza  dei  muscoli  circostanti.  Il 
legamento  giallo,  che  unisce  l1  ultima  vertebra  cervicale  colla 
prima  dorsale ,  era  interamente  lacerato  ,  a  tal  che  si  poteva 
da  questo  punto  introdurre  il  dito  nel  cavo  della  colonna  ver¬ 
tebrale.  Fra  la  prima  vertebra  cervicale  e  la  quinta  dorsale  , 
era  sangue  nero  e  liquido  trapelato  nelle  maglie  del  tessuto 
cellulare  che  ricopre  rinvolto  membranoso  del  midollo  ,  e  sì 
pure  ve  n1  era  sotto  il  periostio  che  ricopre  le  lamine  delle 
vertebre  nell1  interno  del  canale.  Il  legamento  posteriore  della 
spina  era  sano;  nell1  interno  degli  involti  del  midollo  spinale 
ninno  spandimento.  I  polmoni  sani  e  crepitanti;  le  cavità  de¬ 
stre  del  cuore  ingorgate  di  sangue  coagulato. 
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III.®  Spericnza.  Non  differisce  dalla  precedente  ,  se  non  in 
quanto  venne  praticata  sul  cadavero  di  un  uomo  di  38  anni, 
e  i  colpi  furono  menati  tre  ore  e  un  quarto  dopo  la  morte. 
Anche  qui  si  è  veduto  le  tracce  dei  colpi  di  bastone  non  farsi 
manifeste  immediatamente  5  non  apparirono  visibilissime  che  a 
capo  di  quattordici  ore. 

ì\T.a  Sper lenza.  Si  menò  quatti  ore  dopo  la  morte  ,  colpi 
violenti  di  bastone  sul  cadavere  ancor  caldo  di  una  giovano 
donna  perita  in  istato  di  sommo  smagrimento.  In  tutti  i  punti 
in  cui  l’epidermide  era  stata  intaccata  dalle  percosse,  il  segno 
era  secco  e  bruno  ;  ma  in  nessun  altro  luogo  si  è  potuto  sco¬ 
vrir  traccia  di  violenza. 

V.a  Sperienza.  In  quest’ultima  sperienza ,  istituita  sul  cada¬ 
vere  di  un  giovane  robustissimo,  i  colpi  furono  dati,  due  ore 
dopo  la  morte  ,  con  un  maglio  ,  sul  dorso  che  incominciava 
ad  illividire.  A  capo  di  cinque  ore,  la  lividezza  era  completa, 
e  sembrava  alquanto  più  scura  nei  punti  delle  percosse.  La 
pelle  non  offriva  veruna  differenza  dalle  altre  regioni  in  cui 
essa  era  bensì  livida  ,  ma  non  era  stata  da  colpi  battuta.  Il 
sangue  estratto  dalle  vene  giugulare  e  femorale,  otto  ore  dopo 
la  morte,  era  fluidissimo,  e  qualche  minuto  dopo  formò  un 
sodo  grumo:  quello  estratto  un’ora  e  mezzo  più  tardi  si  con¬ 
vertì,  col  riposo  ,  in  una  massa  densa  e  difflucntc  ,  ma  non 
diede  grumo  propriamente  detto. 

Da  questi  fatti  ed  esperimenti ,  il  prof.  Christison  deduce 
delle  conclusioni  generali  ch’egli  divide  in  due  serie,  secondo 
che  hanno  esse  rapporto  :  A  colle  esterne  contusioni,  e  B  colle 
interne  emorragie. 

A.  Le  esperienze  precedenti  provano  che  i  colpi  violenti , 
dati  molte  ore  dopo  la  morte  ,  lasciano  sul  cadavere  delle 
tracce,  che  in  risguardo  al  colore  non  differiscono  punto  da 
quelle  che  risultano  da  colpi  ricevuti  poco  prima  della  morte; 
che  il  cambiamento  di  colore  ,  in  generale  ,  egualmente  che 
la  lividezza  cadaverica ,  sono  prodotte  da  effusione  di  uno 
strato  sottilissimo  della  parte  fluida  del  sangue  alla  superficie 
della  pelle  sotto  l’ epidemie,  ma  talvolta  altresì  dallo  strava¬ 
sarsi  sangue ,  in  imo  strato  sensibilmente  denso ,  nel  tessuto 
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stesso  della  pelle  5  finalmente  che  si  può  stravasare  sangue 
nero  c  liquido  ,  nel  tessuto  cellulare  sottocutaneo  ,  laddove 
cangiato  n1  è  il  colore  ,  al  punto  di  far  rossi  ed  anche  neri  i 
tramezzi  membranosi  che  separano  le  cellule  adipose  ;  però 
quest1  ultimo  fenomeno  è  sempre  circoscritto  entro  picciolo 
spazio. 

Non  v1  ha  dubbio  che  le  alterazioni  testò  indicate  non  im¬ 
millilo  giustamente  le  lievi  contusioni  ricevute  durante  la  vi¬ 
ta  5  ma  in  tai  casi,  il  colpo  vuole  sia  stato  leggero;  posciachc 
se  fosse  stato  mezzanamente  forte  ,  avrebbe  dovuto  produrre 
gli  effetti  seguenti,  nessuno  dei  quali  può  succedere  alle  per¬ 
cosse  fatte  dopo  la  morte. 

i.°  Può  avervi  enfiato  per  la  vastità  dello  spandimcnto  san¬ 
guigno.  Questo  risultalo  non  può  avvenire  giammai  in  seguito 
di  violenze  praticate  dopo  la  morte;  2.0  quando  il fcolpo  è 
etato  dato  molti  giorni  prima  della  morte,  il  segno  nero  che 
ne  risulta  ,  è  circondato  da  una  fascia  gialliccia  più  o  meno 
larga;  3.°  può  darsi  che  si  formino  grumi  sanguigni  nel  sot¬ 
toposto  tessuto  cellulare,  con  o  senza  gonfiezza.  Chrisiison  af¬ 
ferma  non  averne  mai  incontrati  nelle  violenze  praticate  dopo 
la  morte;  però  egli  dimanda  a  se  stesso,  se  non  sarebbe  pos¬ 
sibile  che  si  formassero  grumi ,  quando  il  colpo  fosse  dato 
poco  dopo  la  morte ,  ed  avesse  lacerato  un  vaso  di  mezzana 
grossezza,  nelle  vicinanze  di  un  tessuto  cellulare  a  maglie  lar¬ 
ghissime  ?  4-°  nei  casi  in  cui  il  sangue  dopo  la  morte  non  si 
coagula  menomamente,  lo  contusioni  prodotte  durante  la  vita 
si  possono  facilmente  riconoscere  all1  estensione  dello  spandi¬ 
meli  io  nel  tessuto  1  ante  lioso.  Egli  è  quasi  impossibile  di  pro¬ 
durre  nel  cadavere,  su  di  una  parte  poco  disposta  a  trapelamen- 
to  a  motivo  della  sua  positura  o  della  sua  lontananza  da  una 
grossa  vena,  un  profondo  stravaso  di  sangue  liquido  che  riem¬ 
pia  e  distenda  le  cellule  del  tessuto  lamellos-o  ;  5.°  uno  dei 
segni  più  caratteristici  dei  colpi  ricevuti  durante  la  vita,  si  è 
forse  l1  incorporarsi  del  sangue  eoi  tessuto  della  pelle  in  tutta 
la  sua  spessezza,  incorporamento  che  gli  dà  il  color  nero  che 
vi  si  osserva  ,  ed  annienta  la  sua  densità  e  resistenza.  L’au¬ 
tore  non  lia  potuto  giammai  ottenere  sul  cadavere  un  eguale 
risultato. 
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Cosa  affatto  impossibile  egli  è  di  fissare  un  limite  assoluto 
al  di  là  del  quale  le  contusioni  ricevute  durante  la  vita  non 
riescano  più  imitabili  da  violenze  fatte  dopo  la  morte.  Questo 
limite  deve  necessariamente  variare  secondo  lo  stato  del  san¬ 
gue  ,  il  tempo  trascorso  dal  raffreddarsi  del  corpo  ,  ecc. 

B.  Rispetto  alP emorragia  interna,  egli  è  ovvio  se,  in  un 
cadavere ,  venga  lacerato  un  vaso  considerevole  e  soprat¬ 
tutto  una  vena  ,  sì  che  si  apra  in  una  cavità  di  certa  capa¬ 
cità,  o  in  un  sacco  senz1  apertura,  che  in  detta  cavità  abbia 
a  formarsi  uno  spandimento  più  o  meno  abbondante.  Anzi  se 
l1  apertura  del  vaso  communica  col  tessuto  cellulare  ,  avviene 
che  il  sangue  s1  insinua  a  poco  a  poco  nelle  maglie  di  questo 
tessuto  ,  e  si  spande  per  tal  modo  notevolmente  all1  intorno , 
allora  precipuamente  che  la  positura  del  cadavere  favorisca 
quest1  effetto. 

L1  emorragia,  o  piuttosto  il  trapelare  del  sangue  sarà  so¬ 
prattutto  notevole  se  il  sangue  sia  di  tal  tempra  da  non  coagu¬ 
larsi  dopo  la  morte  ;  anzi  in  tal  caso  egli  pare  acquisti  flui¬ 
dità  maggiore  che  non  avea  durante  la  vita.  Quantunque  ne¬ 
gli  spandimenti  formatisi  durante  la  vita  il  sangue  sia  per  so¬ 
lito  aggrumato ,  la  cosa  non  procede  però  sempre  così.  À  so¬ 
stegno  di  questa  opinione  il  prof.  Christison  cita  parecchi  casi 
riferiti  da  Bcrnt ,  OLlwier  e  Chevallier.  Ricorda  che  il  dott. 
Mevlzdorff "di  Berlino,  in  una  Memoria  sugli  effetti  dei  colpi 
dopo  la  morte ,  ha  distinto  questi  differenti  stati  del  sangue , 
dicendo  d1  aver  trovato  fluido  il  sangue  contenuto  nei  vasi 
della  testa  e  della  colonna  spinale,  egualmente  che  nelle  vene 
sotto-clavicolari  e  nella  vena  porta ,  sebbene  fosse  coagulato 
in  tutti  gli  altri  vasi.  Christison  assicura  di  avere  sovente  ve¬ 
rificato  l1  esattezza  di  quest1  assertiva. 

Non  sempre  è  facile  distinguere  se  l1  emorragia  di  cui  si 
tratta  sia  succeduta  prima  o  dopo  la  morte.  L’autore  confessa 
di  non  aver  preteso  di  risolvere  interamente  la  questione. 
Pensa  egli  nullameno  che  lo  scolo  del  sangue  sia  avvenuto 
durante  la  vita,  se  taluno  degli  organi  della  cavita  in  cui  sta 
lo  spandimento  offra  segno  di  compressione  sofferta  dal  liquido 
raccoltovi.  Lo  stesso  opina  se  questa  cavità  sia  ripiena  di  san- 
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gue  ,  se  taluno  degli  organi  molli  sia  stato  fortemente  lace¬ 
rato  ,  se  lo  spandimento  sia  abbondantissimo  ,  avuto  riguardo 
al  volume  del  vaso  ferito  e  finalmente  se  l’emorragia  sia  sca¬ 
turito  da  un1  arteria ,  e  ,  per  quantità ,  in  rapporto  col  ca¬ 
libro  del  vaso  ;  se  il  sangue  espanso  è  coagulato  ,  e  il  grumo 
intero  ,  vuol  ragione  si  creda  uscito  durante  la  vita ,  o 
almeno  poco  dopo  la  morte.  Fuori  di  questi  casi  particolari , 
egli  è  impossibile  di  determinare  in  modo  positivo  se  le  vio¬ 
lenze  siano  state  praticate  prima  o  dopo  la  morte.  Si  ha  bi¬ 
sogno  di  nuove  ricerche  per  chiarire  codesta  questione.  (  The 
Edinburgh  Medicai  and  Surgical  Journ.  Avril ,  *829). 


Uso  delV  iodio  nelle  malattie  scrofolose  5.  del  doti.  Lugol.  — 
Nella  tornata  del  17  agosto  1829  ,  il  prof.  Dumèril ,  anco  a 
nome  dei  sigg.  Magendie  e  Serre ,  ha  letto  al P Accademia  delle 
Scienze  di  Parigi  un  Rapporto  sovra  una  Memoria  indirizzata 
alla  medesima  dal  sig.  Lugol  ,  medico  dello  spedale  di  San 
Luigi,  su  la.  cura  delle  scrofole  per  mezzo  deli1  iodio.  Pre¬ 
messa  la  somma  difficoltà  di  guarire  le  scrofole,  soventi  ri¬ 
belli  alle  più  giudiziose  medicature,  e  accennate  succintamente 
le  varie  forme  sotto  cui  si  presenta  questa  schifosa  infermità, 
il  Relatore  è  venuto  finalmente  ai  fatti  registrati  nella  Memo¬ 
ria  del  dott.  Lugol.  «  Tale  è,  diss?  egli,  la  schifosa  infermità, 
contra  cui  con  zelo,  perseveranza  ,  e,  possiam  dire,  con  som¬ 
mo  vantaggio  ,  viene  il  dott.  Lugol  commendando  un  medica¬ 
mento  non  al  tutto  nuovo  ,  per  verità  ,  ma  che  non  era  an¬ 
cora  stato  usato  con  altrettanto  di  metodo  e  di  precauzione  , 
mai  sopra  un  si  gran  novero  d1  infermi  ad  un  tempo,  nè  con 
vantaggi  sì  evidenti.  Il  sig.  Lugol  è  uno  dei  distinti  medici 
dello  spedale  di  San  Luigi ,  il  solo  spedale  di  Parigi  ove  sia 
permesso  accogliere  grandissimo  numero  di  scrofolosi.  La  quale 
circostanza  rendo  ragione  del  come  ,  nel  breve  spazio  di  di¬ 
ciassette  mesi,  dappoi  il  io  agosto  1S27  al  3i  dicembre  1828, 
questo  medico  abbia  potuto  raccogliere  minute  osservazioni 
intorno  ad  un  metodo  curativo  praticato  in  ben  oltre  cento 
Annali.  P  oi.  LII.  i4 
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infermi,  attaccati  da  scrofole,  varie  sì  di  sede,  che  d’intensità* 
I  vostri  Commessari  debbono  dichiarare ,  eh’  essi  hanno  desi¬ 
derato  di  vedere  ,  esaminare  ,  interrogare  gli  ammalati  che 
stanno  ancora  praticando  1’  iodio  5  hanno  richiesto  lor  ne  ve¬ 
nissero  presentati  alcuni  indicati  tra  i  guariti  od  avviati  alla 
guarigione  :  tutte  le  assertive  dell’  autore  della  Memoria  si 
sono  trovate  esatte  ,  anzi  tra  gli  individui  che  ,  all’  epoca 
della  compilazione  della  Memoria  ,  non  erano  inscritti  come 
guariti  ,  molti  lo  sono  in  oggi  compiutamente. 

Il  sig.  Lugol  ha  fatto  uso  di  due  sorta  di  preparazioni  di 
iodio  ;  1’  una,  destinata  unicamente  per  uso  interno  ,  è  una 
soluzione  di  questo  corpo  semplice  nell’  acqua  distillata  5  le 
altre  per  uso  esterno  ,  sono  sotto  forma  di  unguento  per  le 
ulcere  ,  di  pomata  per  le  frizioni  ,  di  soluzione  acquosa  ,  più 
o  meno  satura,  per  infezioni,  lavande  o  colliri.  I  motivi  che 
hanno  indotto  il  sig.  Lugol  a  preferire  la  soluzione  Acquosa 
d’iodio,  a  noi  paiono  plausibilissimi.  Un  medicamento  così  attivo 
non  si  può  amministrare  senza  inconveniente  e  con  sicurezza  in 
uno  spedale  ,  fuorché  sotto  forma  di  beveraggio.  La  tintura 
alcoolica  ,  lo  sciroppo  d’  iodio  ,  avrebbero  offerto  troppi  in¬ 
convenienti  per  essere  dosati  ,  misurati  e  distribuiti  esatta¬ 
mente  ,•  a  vece  che  una  libbra,  o  mezza  libbra  d’acqua  distil¬ 
lata,  tenente  in  dissoluzione  un  poco  di  sale  di  cucina  e  una 

quantità  fissa  d’  iodio  ,  era  una  dose  certa  e  poco  costosa . 

Due  gradi  di  questa  soluzione  ,  designati  pei  inalati  sotto  il 
nome  di  acqua  minerale  ,  N.°  1  e  2,  il  primo  contenente  due 
terzi  di  grano,  e  il  secondo  un  grano  d’iodio  in  dissoluzione, 
hanno  procacciato  il  mezzo  di  dosare  giustamente  ogni  giorno, 
per  ciascun  malato  ,  il  medicamento,  eli  cui  si  poteva  per  tal 
modo  valutare  le  quantilà  precedentemente  usate  ,*  la  metà 
della  dose  ordinaria  dell’  acqua  minerale  Pv.°  2  contenente  un 
mezzo  grano  ,  era  la  dose  da  cui  si  cominciava  la  cura  ;  poi 
si  dava  il  N.°  t  ossia  due  terzi  di  grano  ,  e  finalmente  si 
porgeva  la  totalità  della  dose  N.°  2  contenente  il  grano  di 
iodio.  Quanto  alle  preparazioni  destinate  a  uso  esterno  ,  sono 
esse  materie  grasse  ,  sempre  di  egual  peso  ,  impregnate  ,  in 
proporzioni  determinate  e  successivamente  cresciute,  d’  iodio 
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ts  d7  iodùro  di  potassio,  o  unicamente  di  proto-ioduro  di  mer¬ 
curio. 

«  Questi  semplici  mezzi  hanno  bastato  al  sig.  Lugol  per  la 
cura  e  per  guarire  i  molti  malati  ,  dei  quali  egli  non  ha  re¬ 
gistrato  nella  Memoria  che  dodici  istorie  particolari,  scelte  tra 
i  diversi  generi  di  affezioni  scrofolose.  Tre  sono  relative  a 
tubercoli  ulcerati  guariti  in  tre  ,  sette  ,  dodici  mesi.  Vi  si 
nota  due  casi  d’ottalmia  e  di  coriza  ,  l1  uno  dei  quali  com¬ 
battuto  in  quarantasei  giorni  di  cura  5  l7  altro  prolungatosi 
fino  al  nono  mese.  Un  ascesso  fistoloso,  situato  profondamente 
nel  tessuto  cellulare  ,  ha  richiesto  quasi  un  anno  di  medica¬ 
tura.  V1  ha  quattro  osservazioni  di  sanamente  della  spaven¬ 
tevole  infermità  descritta  sotto  il  nome  di  erpete  corrodente, 
che  l1  autore  chiama  scrofola  estiomena  ;  quest7  ultimo  modo 
di  affezione  si  mostrò  generalmente  assai  ricalcitrante  alla  cu¬ 
ra.  Il  sig.  Lugol  non  ha  potuto  citare  che  questa  guarigione , 
e  pur  anco  in  un  individuo  nel  quale  dovette  far  uso  del 
proto-cloruro  di  mercurio  5  anzi  quest*  ammalato  ritiene  tut¬ 
tora  una  picciola  fistola  che  sembra  volgere  al  cicatrizzamen- 
to.  —  L’autore  della  Memoria  ha  creduto  dover  notare  con 
diligenza  gli  effetti  che  l7  iodio  ha  prodotto  sull7  organismo. 
Usato  all7  esterno  ,  la  sua  azione  locale  è  quasi  sempre  stata 
sensibilissima;  esso  induce  alla  superficie  delle  ulcere  un  co¬ 
ciore  accompagnato  da  doloroso  prurito.  La  quale  applicazione 
sovra  le  superficie  affette  ne  ha  cambiato  l7  aspetto  ,  e  vi  ha 
soventissimo  prodotto  un  miglioramenio  sì  manifesto ,  come 
quello  che  procaccia  il  mercurio  nelle  ulcere  sifilitiche.  Del 
resto  ,  quest7  azione  non  è  costantemente  la  stessa  ;  ora  pare 
che  l7  iodio  fonda  e  sciolga  i  tubercoli,  ora  ,  all7  opposto,  che 
li  muova  celeremente  a  suppurazione  ,  la  quale  l7  iodio  egli 
pare  abbia  virtù  di  eccitare  e  produrre;  inoltre,  la  sensazione 
dolorosa  va  decrescendo  a  misura  che  le  superficie  guariscono; 
forse  egli  è  questo  un  effetto  dell7  abitudine  :  non  per  tanto, 
alcune  ulcere  si  mantengono  sensibili  fino  a  che  non  mostrano 
d7  andare  a  cicatrice. 

«  Usata  internamente  ,  e  sempre  a  picciola  dose  e  con 
prudente  lentezza  ,  l7  acqua  iodata  promuove  costantemente 
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V  appetito  ,  e  pare  faccia  crescere  le  separazioni  oririosa  e 
salivale  5  qualche  volta  ,  sebben  di  rado  ,  diviene  purgativa  , 
a  talché  il  medico  è  costrettto  a  interromperne  1’  uso  a  piti 
riprese  per  due  o  tre  giorni.  In  altri  casi  più  rari,  nei  quali 
1’  acqua  iodata  ,  pareva  accendesse  dolori  di  stomaco  ,  il  vino 
di  china-china  ,  usato  secondo  il  consiglio  del  dott.  Coindet , 
di  Ginevra  ,  alla  dose  di  due  o  tre  oncie  insieme  coll1  iodio, 
ha  fatto  cessare  quel  sintomo.  Il  sig.  Lugol  ha  evitato,  per 
quanto  ha  potuto  ,  quest1  associazione  ,  per  non  complicare  la 
medicatura. 

«  L’iodio  ministrato  di  questo  modo  in  dissoluzione,  per 
lungo  tempo  e  a  picciola  dose,  non  ha  mai  fatto  smagrire  glJ  in¬ 
fermi,  e  mai  ha  prodotto  sputi  di  sangue,  nè  gli  altri  acci¬ 
denti,  di  cui  molti  medici  hanno  incolpato  questo  rimedio. 

«  Dall1  insieme  di  questa  Memoria  risulta,  che  il  sig.  Lugol 
ha  curato  unicamente  coll’iodio,  e  nell’intervallo  di  dicias¬ 
sette  mesi,  nell’ospedale  di  San  Luigi,  cento  nove  malati  scro¬ 
folosi;  che  alla  fine  dell’anno  1828  trentanove  erano  ancora 
in  corso  di  cura;  che  trenta  aveano  lasciato  l’ospedale  note¬ 
volmente  migliorati;  che  in  quattro  individui  la  cura  era  stata 
inefficace,  e  finalmente  che  trentasei  erano  usciti  dall’ospedale 
pienamente  guariti.  L’autore  da  tutti  i  fatti  per  lui  raccolti 
conclude  doversi  considerare  l’iodio  come  il  rimedio  più  effi¬ 
cace  contra  le  scrofole  ,  avendone  sempre  fermato  i  progressi, 
od  avendo  per  lo  meno  esercitato  un’azione  salutare  nella 
cura  di  tutte  le  malattie  tubercolose,  quando  non  ha  valso  a 
interamente  guarirle;  e  perciò  la  sua  introduzione  nella  me¬ 
dicina  aversi  da  noverare  tra  i  più  preziosi  ritrovati  che  l’arte 
di  guarire  abbia  fatto  in  questi  ultimi  tempi. 

«  Noi  ci  ristringeremo  dunque  a  dire,  che  dopo  aver  veri- 
cato  i  fatti  consegnati  nella  Memoria  del  sig.  Lugol,  abbiamo 
potuto  cerziorare  quest’azione  evidente  dell’iodio  nella  cura 
delle  scrofole,  e  che  il  sig.  Lugol,  giovandosi  della  sua  desti¬ 
nazione  di  medico  dell’ospedale  di  San  Luigi,  ha  fatto  un'opera 
utilissima  dandosi  a  curare  una  malattia ,  pur  troppo  il  più 
soventi  deplorabile,  abbandonata  a  sé.  Proponiamo  per  conse¬ 
guenza  all’Accademia  d’incoraggiare  questo  medico  a  seguitare 


Extra- Lirniles.  2 1 3 

le  ricerche  alle  quali  si  è  «lato  con  tanto  di  fervore  e  saga- 
cità.  »  —  L’accademia  ha  adottato  le  conclusioni  di  questo 
Rapporto. 

(Tanta  è  1’  importanza  dei  risultamenti  ottenuti  dal  sig.  Lu - 
gol ,  che  non  dubitiamo  punto  della  sollecitudine  dei  medici  a 
giovarsene  per  la  cura  di  una  malattia  sì  frequente  e  sì  ri¬ 
belle.  Le  formolo  impiegate  dal  dott.  Lugol  nel  trattamento 
de1  suoi  malati  sono  le  seguenti: 

Acqua  iodata  per  uso  interno. 

N.°  1  N.°  2 

Prendi.  Acqua  distillata  libi).  1  .  .  libb.  1  .  . 

Iodio  .  .  .  Grano  1/2  Gran.  2/3 

Cloruro  di  Sodio  Gran.  XII  Gran.  XII 
Da  prendersi  in  ventiquattro  ore. 

11  sig.  Lugol  ha  sempre  cominciato  dal  N.°  I;  ben  di  rado 
ha  fatto  uso  del  N.°  2  prima  del  secondo  mese  di  cura  :  non 
a  tutti  gli  scrofolosi  ha  ministrato  il  N.°  3,  e  mai  ebbe  bi¬ 
sogno  di  oltrepassare  quest1  ultima  dose,  nella  quale  gli  in¬ 
fermi  pigliano  un  grano  d’iodio  al  giorno  in  una  libbra  di 
veicolo.  —  L’acqua  ioidata  venne  data  pura:  il  dott.  Lugol 
consiglia  non  pertanto  di  raddolcirla  all’atto  del  berla. 

Soluzione  iodata  per  uso  esterno . 

N.°  1  N.°  2  N.°  3. 

Prendi.  Acqua  distillata  libb.  1  .  .  libb.  1  .  .  libb.  1. 

Iodio  .  .  .  Grano  II  Gran.  Ili  Gran.  IV. 

Questa  soluzione  serve  per  iniezione  nei  seni  fistolosi,  e  per 
collirio  nelle  ottalmie  scrofolose. 

Pomata  iodurala. 

N.°  1  N.°  2  N.°  3. 

Prendi.  Sugna  recente  libb.  II  .  libb.  Il  .  libb.  IL 

Iodurodipotassioonc.IV  .  onc.  V  .  onc.  V. 

Iodio  .  .  dramm.  IV  scropoli  XIV  scropoli  XVI. 

Una  sola  frizione  al  giorno  con  questa  pomata  sul  tumore 


N.°  3. 
Libb.  I. 
Gran.  I. 
Gran.  XII. 
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tubercoloso  basta;  ^lessamente  non  bisogna  applicarla  che  una 
volta  in  ore  sulle  ulcere  tubercolose.  ( Journ .  genis.  de  med . 
seplemb.  1829.) 

Uso  della  radice  di  Kainga  nella  cura  delle  idropisie.  — 
Azione  diaretica  e.  purgativa  di  questa  sostanza.  —  Elementi  che 
somministra  all’analisi  chimica  ;  dei  signori  Francois  e  Caven- 
tou.  —  Nella  tornata  dell1  Accademia  delle  scienze  di  Parigi 
del  28  agosto  1829,  il  Secretarlo  ha  letto  la  seguente  lettera 
indirizzata  dai  signori  Frangoìs  e  Caventon  al  presidente  della 
medesima,  intorno  all’introduzione  nella  medicina  di  un  nuovo 
medicamento  diuretico  e  purgativo  :  a  Abbiamo  scoperto  un 
principio  chimico  particolare  e  un  rimedio  utile  di  cui  manca 
la  terapeutica,  e  questo  rimedio  è  la  radice  di  un  arbusto  del 
Brasile,  della  famiglia  delle  Bubiacce,  che  corre  sotto  il  nome 
di  Kainga ,  cjnococca  racemosa ,  la  cui  radice  è  conosciuta  nella 
provincia  di  Bahia  sotto  quello  di  Raiz  preta ,  radice  nera.  Ai- 
Pesame  chimico  e  alla  pratica  medica,  essa  offre  particolorità 
notevolissime.  —  La  radice  di  Kainga  contiene  un  principio 
particolare  sui  generis ,  che  lo  distingue  da  tutti  i  corpi  cono¬ 
sciuti;  egli  è  bianco,  cristallizzabile  in  piccioli  aghi  lucenti, 
setolosi ,  che  si  aggruppano  insieme  a  modo  del  muriato  di 
morfina;  è  inodoro,  di  un’amarezza  aromatica  fortissima,  so¬ 
lubile  nell’ alcoole  assoluto,  nell’etere,  e  pochissimo  nell’acqua; 
arde  a  modo  delle  sostanze  vegetabili  senza  lasciare  residuo  ; 
non  è  alcalino,  nè  perfettamente  neutro,  e  si  accosta  piuttosto 
agli  acidi  ,  sciogliendosi  esso  facilissimamente  nelle  soluzioni 
alcaline. 

«  Se  il  principio  attivo  contenuto  nella  scorza  della  radice 
della  Kainga  offre  particolarità  interessanti  in  risguardo  della 
sua  specialità  chimica,  egli  pare,  pelle  sue  virtù  mediche,  de¬ 
stinato  a  prender  posto  nel  picciol  novero  de’  rimedi  di  effi¬ 
cacia  incontestabile.  Questo  principio  è  tonico  al  sommo 
senza  essere  irritante;  si  può  seguitarne  lungamente  l’uso,  senza 
che  il  malato  ne  provi  molestia.  In  grazia  della  sua  virtù  pur¬ 
gativa  ,  si  vuole  annoverare  tra  i  minorativi  ;  esso  è  un  diu¬ 
retico  efficacissimo,  che  opera  in  modo  specifico  sovra  i  reni, 
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di  cui  modifica  la  secrezione  in  maniera  sua  propria ,  percioc¬ 
ché  la  copia  delle  urine  pesata  dopo  la  prima  dose,  non  è  guari 
che  doppia  o  tripla  di  quella  evacuata  nel  giorno  precedente  ; 
però,  formata  la  diuresi,  ella  cresce  gradatamente,  e  si  man¬ 
tiene  senza  recar  fastidio  ai  reni  nè  alla  vescica.  Nessuno  dei 
malati  a  cui  la  ministrammo  ebbe  a  lagnarsene  5  giammai  la 
proprietà  diuretica  della  Kainca  è  più  evidente  di  quando  le 
urine  sono  scarse,  brucianti,  assai  colorate.  Fino  dalle  prime 
dosi,  elle  diventano  facili,  più  abbondanti,  meno  colorale,  e  la 
loro  evacuazione  cessa  d’essere  dolorosa.  — Tali  sono  le  con¬ 
clusioni  per  noi  dedotte  da  un  numero  discreto  di  fatti  già 
raccolti,  che  presenteremo  per  minuto  nella  Memoria  che  ci  pro¬ 
poniamo  di  sommettere  al  giudizio  dell1  Accademia  ,  si  tosto 
avremo  terminato  le  ricerche  fisiologiche  che  debbono  compire 
il  nostro  lavoro.  —  Intanto  preghiamo  l’Accademia  a  credere, 
che  il  nostro  lavoro  non  ha  veruna  relazione  con  quello  che 
il  sig.  Baudes  ha  testé  pubblicato.  Questo  chimico  tedesco  dice 
che  la  radice  di  Kainga  deve  le  sue  proprietà  alPemetiua  j 
noi  possiamo  affermare  che  l1  analisi  e  l’osservazione  degl1  in¬ 
fermi  assoggettati  alla  sua  azione,  dimostrano  non  contener 
ella  nè  emetina  ,  nel  altra  sostanza  analoga.  Oltre  di  ciò  ,  i 
nostri  risultamenti  chimici  prendono  data  dalla  primavera 
del  1828  ,  epoca  a  cui  li  abbiamo  consegnati  in  un  pacchetto 
suggellato  da  noi  sottoscritto ,  e  deposto  nell1  archivio  dell’Ac  ■' 
cademia  delle  scienze,  il  dì  14  aprile.  «  (Journ.  génér,  de  med. 
Seplemb.  1829)  (.1). 


0)  Il  sig.  Francois  ha  già  usato  in  un  certo  ninnerò  d' idro¬ 
pici  ,  e  sempre  con  effetto  diuretico  e  purgativo  ,  la  radice  di 
Kainca,  in  estratto  alla  dose  di  i5  grani  dapprincipio ,  andando 
successivamente  fino  a  3o  :  eguali  risultamenti  ha  egli  ottenuto 
dal  principio  immediato  alla  dose  di  fi  grani ,  portata  grado  a 
grado  fino  a  i5.  Tostochè  il  signor  Francois  avrà  partecipato 
alV Accademia  delle  Scienze  la  Memoria  eh ’  egli  sta  compilando 
sovra  V  azione  di  questo  medicamento  ,  ci  faremo  solleciti  di 
ragguagliarne  i  leggitori,  i  quali  possono  intanto  consultare  su 
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Memoria  su  la  mortalità  delle  prigioni;  del  doti.  Viller - 
me.  —  Dalle  tavole  statistiche  di  un  gran  novero  di  prigioni, 
1’  autore  è  venuto  alle  seguenti  conclusioni:  u  i.®  La  mortalità 
essere  generalmente  più  grande  tra  i  carcerati  che  tra  coloro 
che  vivono  in  libertà.  2.0  Detta  mortalità  stare  in  ragion  di» 
retta  del  cattivo  governo  delle  carceri ,  della  miseria  e  nudità 
attuali  dei  prigionieri,  non  che  delle  privazioni  e  sofferi- 
inenti  patiti  prima  dell’  incarceramento.  3.°  Comunque  la  di¬ 
rezione  economica  sia  quasi  impotente  contra  le  ultime  ca* 
gioni,  egli  è  tuttavolta  in  suo  potere  di  togliere  le  prime,  o 
per  lo  meno  di  attenuarle  notevolmente.  \.°  Lasciate  da  un 
canto  le  differenze  risultanti  dalle  località  e  dal  buono  o  cat¬ 
ino  governo,  se  ci  facciamo  a  ordinare  i  prigionieri  secondo 
la  rispettiva  mortalità,  si  trova  eh' essi  stanno  nell’ordine  se¬ 
guente  :  imputati  e  accusati:  condannati:  ditenuti  nei  depositi 
di  mendicità.  5.°  Per  estimare  gli  effetti  della  salubrità,  o  in¬ 
salubrità,  del  buono  ocattivo  governo  di  ciascuna  prigione, 
e  la  varia  probabilità  di  vita  delle  diverse  classi  di  prigionieri, 
P  espediente  migliore  quello  sarebbe  di  determinare  la  pro¬ 
porzione  annuale  delle  morti,  non  rapportando  queste  al  nu¬ 
mero  totale  dei  ditenuti,  ma  alla  loro  popolazione  media  an¬ 
nuale.  6.°  L’ignorarsi  la  sorte  dei  prigionieri,  i  loro  bisogni, 
e  soprattutto  i  bisogni  e  la  sorte  dei  più  poveri  tra  loro  ,  è 
la  cagion  prima  a  cui  importa  attribuire  1’  enorme  mortalità 
di  cui  ho  recato  alcuni  esempi.  7.0  Dappoiché  la  sorte  dei 


di  questo  argomento  le  osservazioni  del  sig.  Richard  ,  registrale 
a  carte  175  e  seg.  del  voi.  XXXIX  degli  Annali ,  e  le  succes¬ 
sive  sperienze  dei  sigg.  Martius  e  Spitta  a  fac.  532  e  seg.  del 
voi.  XL. 

Quanto  all’  emetina,  che  i  sigg.  Francois  e  Caventon  non 
vogliono  contenuta  nella  radice  di  Kainca  ,  diremo  questa  so¬ 
stanza  essersi  rinvenuta  eziandio  dai  sigg.  Noodt  e  von  Santen, 
siccome  si  legge  nel  bimestre  di  novembre  e  dicembre  1828  del 
Magazin  dcr  auslàndischen  Literatur  der  gesammentcn  Heil- 
kunde. 
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prigionieri  ha  fermato  i!  pensiero  del  pubblico,  vale  a  dire 
dappoi  l’erezione  della  Società  reale  delle  carceri  nel  1819, 
si  che  spesso  si  ebbe  a  dolersi,  a  ragione  o  a  torto,  del  con¬ 
tegno  delle  persone  a  cui  n’è  affidata  la  direzione  economica, 
quasi  tutte  le  prigioni  di  cui  ho  potuto  esaminare  la  morta¬ 
lità  degli  ultimi  dodici  o  quindici  anni ,  offrono  a  questo  ri¬ 
guardo  ,  eccettuate  tuttavolta  le  galere  ,  notevolissimi  succes¬ 
sivi  miglioramenti.  Se  le  galere  non  partecipano  di  questi  mi¬ 
glioramenti  ,  anzi  se  la  mortalità  vi  crebbe  piuttosto  che  di¬ 
minuire,  egli  è  forse  perchè  il  modo  di  governo  a  cui  sono 
sommesse  rende  meno  facile  la  pubblica  ispezione,  e  le  tiene 
porciò  più  aliene  dalla  pubblica  censura.  8.°  Finalmente  ,  se 
tutti  i  fatti  raccolti  nella  presente  Memoria  non  sono  suffi¬ 
cientemente  numerosi,  nè  comprendono  periodi  abbastanza 
lunghi  per  togliere  ogni  dubbiezza,  essi  permettono  nullameno 
di  valutare  la  latitudine  delle  differenze  sulle  quali  ho  vo¬ 
luto  richiamare  il  pensiero  del  pubblico,  e  dichiarano  che 
l’amministrazione  mal  potrebbe  in  avvenire  tener  nascosti  i 
fatti  di  questo  genere,  senza  incorrere  la  generale  disappro¬ 
vazione  ;  che  la  pubblicità  di  tai  fatti  offre  il  mezzo  più  ef¬ 
ficace  di  migliorare  le  prigioni.  ( Journ .  d’Wyg.  Avril ,  1829.) 

Sovra  i  mezzi  proposti  per  distruggere  i  cattivi  effetti  della 
macerazione  della  canapa ;  del  dott.  Bahruel.  —  Il  primo 
mezzo  proposto  dai  commissarj  dell’Accademia  delle  scienze, 
consiste,  dice  l’autore,  nel  lasciare  all’acqua  un  libero  corso 
di  200  o  300  metri  ,  dappoi  il  maceratojo  più  in  giù  lungo 
la  corrente,  fino  alla  sua  introduzione  negli  acquidotti,  onde, 
durante  questo  tragitto,  ella  possa  sbrigarsi  dei  gas  nocivi  che 
può  contenere,  e  riprendere  la  porzione  d’  aria  a  lei  neces¬ 
saria  per  tornare  salubre.  Ottimo  è,  a  senso  del  dott.  Barrile /, 
questo  ripiego  5  ma  perchè  raggiunga  più  efficacemente  lo 
scopo,  pare  a  lui,  che  invece  di  3oo  metri  ,  sarebbe  meglio 
prescriverne  6005  anzi  cosa  utile  sarebbe  disporre  ogni  5o  o 
60  metri  delle  barre,  per  formare  picciole  cascate  ,  mercè  le 
quali  1’  acqua  più  facilmente  verrebbe  a  ripigliare  l’aria  atmo¬ 
sferica  di  cui  abbisogna  a  riuscire  digeribile.  L’  autore  vor- 
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rebbe  altresì  ,  che  lungo  il  canale,  si  ponessero  massi  di  sca¬ 
glio,  i  quali  rompendo  ad  ogni  istante  il  corso  dell’acqua  ren¬ 
derebbero  più  facile  il  suo  tramischiarsi  coll’aria.  —  Il  dot¬ 
tore  Barruel  non  inclina  ad  approvare  il  secondo  mezzo,  di 
piantare,  cioè,  lungo  le  due  sponde  ,  in  tutto  l’intervallo  che 
separa  l’ultimo  maceratojo  dall1  imboccatura  degli  acquidosi  , 
delle  piante  erbose,  nella  credenza  che  queste  piante,  col¬ 
l’atto  del  vegetare,  abbiano  la  propriet  di  assimilare  a  se  le 
molecole  organiche  contenute  nell’acqua.  A  lui  pare  che  que¬ 
sta  pratica,  invece  di  servire  allo  scopo  cui  si  consiglia,  do¬ 
vrebbe  produrre  un  effetto  opposto  :  1’ acque  delle  lagune  e 
dei  piccioli  paduli  che  s’incontrano  nelle  foreste  ,  quantunque 
coperte  di  alti  e  rigogliosi  giunchi,  ha  sempre  un  colore  par¬ 
ticolare  e  un  sapore  ingratissimo  ,  dalla  fine  di  primavera  al 
finire  dell’  autunno  :  1’  acqua  degli  stagni ,  ove  crescono  istes- 
6 unente  giunchi,  ha  pure,  durante  la  stessa  epoca,  un  sapore 
paludoso  insopportabile,  quantunque  questi  stagni  non  accol¬ 
gano  che  acque  di  sorgenti  eli  buona  qualità.  Se  la  cosa  andasse 
altrimenti,  l’acqua  della  riviera  di  Essone  sarebbe  una  delle 
migliori  acque  bevibili  ;  eppure  ,  tuttoché  ella  sia  tra  le  più 
pure  di  materia  minerale,  e  tra  le  più  ricche  di  principii  or¬ 
ganici,  ella  è  una  delle  più  sgradevoli  al  palato.  Oltre  di  ciò, 
ammettendo  che  l’alto  della  vegetazione  basti  a  purificare 
1’  acqua  dalle  materie  organiche  che  tiene  disciolta  ,  il  mezzo 
proposto  non  potrebbe  riuscire  a  buon  fine,  attesoché  la  ma¬ 
cerazione  del  lino,  e  segnatamente  della  canapa,  si  fa  nel 
corso  di  settembre,  epoca  dell’anno,  in  cui  i  vegetabili  a 
vece  di  crescere,  periscono;  per  opera  della  scomposizione 
delle  piante  pervenute  alla  fine  del  periodo  ad  esse  assegnato, 
questo  mezzo  aggiugnerebbe  al  sapore  ,  già  forse  nauseantissi¬ 
mo  dell’  acqua  dei  maceratoi ,  tutto  il  sapore  nauseante  delle 
acque  paludose.  Espediente  migliore  sarebbe ,  a  senso  del 
dott.  Barruel ,  lo  scavare  un  canale  particolare  che  raccogliesse 
l’acqua  uscita  dall’ultimo  maceratojo  e  la  conducesse  all’im¬ 
boccatura  dei  doccioni  ;  il  qual  canale  sarebbe  fabbricato  di 
mattoni,  con  fondo  lastricato  di  ciottoli,  al  fine  precipuo  di 
opporsi  alla  moltiplicazione  delle  piante  erbose  che  possono 
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crescervi,  e  facilitarne  nello  stesso  tempo  il  nettamento,  che 
si  potrebbe  fare  con  facilità  colla  scopa.  —  Il  terzo  mezzo  di 
risanamento  proposto,  pare  all’autore  lodevolissimo  ,  tanto 
più  che  il  filtrar  grandi  masse  d’acqua  è  cosa  di  facile  ese¬ 
cuzione,  potendosi  ,  per  coA  dire,  filtrar  l’acqua  di  un  fiume, 
col  mezzo  di  due  barricate  di  tavole  distanti  1’ una  dall’alt  ra 
tra  cjuattro  a  cinque  piedi.  Le  quali  tavole  sarebbero  bucate 
di  gran  novero  di  fori,  e  l’intervallo  riempiuto  di  tre  strati 
perpendicolari  di  rena  di  diversa  grossezza;  la  rena  più  minuta 
disposta  nel  centro  dello  strato.  (Journ.  cPllyg.  dvril,  1829). 

Osservazioni  sopra  alcuni  pensamenti  eli  Lorenzo  Martini , 
dottore  in  Medicina  e  professore  di  Fisiologia  alV  Università  di 
Torino  ;  del  doti.  C.  Nobile.  —  Un  professore  di  grido  ,  di¬ 
stinto  fisiologo  e  scrittore  di  garbo,  prese  con  nobilissimo 
divisato ento  a  dettare  in  nostro  linguaggio  un  vasto  e  com¬ 
piuto  trattato  prammatico  teorico-critico  di  fìsica  igiologica  , 
del  quale  mancava  ancora  l’Italia;  e  con  bella  .modestia  , 
tanto  rara  oggigiorno  ,  lo  titolò  semplicemente  Lezioni  di  Fi¬ 
siologia.  Noi  non  sapremmo  dire,  con  qual  piacere  discorres¬ 
simo  alcuni  de’  volumi  che  finora  ci  pervennero  ,  nè  con 
quanta  soddisfazione  ci  accadesse  di  vedervi  discusse  con  un’in¬ 
genua  e  sempre  cara  semplicità  le  sì  clamorose  dottrine  di 
questa  scienza,  la  più  bella  per  avventura  e  la  più  utile  di 
quante  ne  sorgessero  mai  dal  seno  della  moderna  coltura.  La 
valorosa  gioventù  italiana  applaude  al  piano  e  facil  metodo , 
alla  saggia  moderazione,  al  solido  ragionamento,  alla  nitidezza 
e  gravità  della  dicitura;  e  ne  saprà  certamente  buon  grado  al 
dotto  e  gentile  autore.  Penetrati  noi  stessi  da  riconoscente 
sdma,  e  interpreti  altronde  della  gratitudine  di  molti,  noi 
gliene  tributiamo  un  pubblico  omaggio  ;  e  nutriamo  dolce  lu¬ 
singa  ,  eh’  esso  gli  tornerà  ben  accetto. 

Dopo  tutto  ciò  si  potrà  facilmente  pensare  ,  con  quale  in¬ 
tendimento  noi  togliamo  a  far  brevi  riflessi  su  d’  alcune  po¬ 
chissime  proposizioni,  sparse  qua  là  nella  bell’opera  annun¬ 
ciata  ,  le  quali  ci  parvero  men  giuste.  Gioverà  nullameno  far 
tutta  sicuranza,  che  noi  pendiamo  realmente  di  mira  le  sole 
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proposizioni,  corn’ è  costume  d’ ogni  tranquillo  amatore  del 
vero;  e  che  vogliam  salvo  ad  ogni  verso  quel  rispetto  ,  per 
non  dire  venerazione,  che  e  per  le  di  lui  esimie  virtù  d’ogni 
maniera  e  pel  luminoso  ingegno  ,  professiamo  sincerissimo  e 
grandissimo  al  chiaro  fisiologo. 

Ci  sia  qui  lecito  anzi  tratto  di  vendicare  l’oltraggiata  fama 
d’un  uomo  che  splende  di  bella  luce  in  quest’Atene  e  che,  ad 
alti  pressoché  onnigeni  talenti,  accoppia  le  più  care  doti  del 
cuore.  Un  dolce  sentimento  di  riconoscenza  all’ottimo  maestro, 
e  ben  più  che  altro  l’amor  vivissimo  di  verità,  ci  valgano  ba¬ 
stevole  scusa  ,  se  osiamo  apertamente  disapprovare,  quanto 
scrisse  1’  autore  a  biasimo  di  lui. 

L’ illustre  nostro  clinico,  il  professore  H ildenbrand,  nel  pri¬ 
mo  volume  de’  suoi  Annali  ,  esternò  un  poco  favorevole  giu¬ 
dizio  del  clima  dominante  nel  territorio  di  questa  provincia  ; 
nè  tacque  ciò  che  doveva  di  necessità  esser  notato  da  chi , 
scevro  di  sterili  e  bassi  pregiudizj,  imprende  a  descrivere  fe¬ 
delmente  la  costituzione  fisica  d’un  paese:  vogliam  dire,  che 
cotesto  clima  nuoce  dal  canto  suo  alla  vigorosa  vegetazione 
dell’  organismo  umano ,  e  conseguentemente  al  meglio  perfetto 
sviluppo  delle  facoltà  intellettuali,  sentenza  per  sé  tanto  giu¬ 
sta  (a  priori),  e  dal  fatto  generale  poi  si  spontaneamente  de¬ 
dotta,  che  occorrono  tutte  mille  le  maraviglie  per  darsi  a  cre¬ 
dere  ch’ella  non  garbasse  al  dotto  professore  di  Torino.  Se 
non  che  egli,  senza  volerlo,  ce  la  porse,  a  quel  che  ne  sem¬ 
bra  ,  un  po’  più  colorita  che  noi  sia  negli  Annali  del  nostro 
clinico  (1),  del  che  dobbiam  pur  maravigliare  assai!  E  dopo 


(i)  Si  raffronti  ciò  eh’ è  detto  negli  Annali ,  e  ciò  che  ne 
scrive  Martini  alla  facciata  3o8  del  voi.  V  della  sua  Fisiologia. 
Sentiamo  Z’Hildenbrand  medesimo.  —  a  Qui  igitur  cunctas 
animo  pervolvit  circumstantias  saluti  infensas,  sive  in  climate 
sive  in  vivendi  ratione  repositas,  quarum  potiores  perfunctorie 
indicavimus  ;  qui  simul  intimimi  inter  yóvi'j  77 ai 
nexum  perpendit  —  in  plebecula  campestri  Agri  Ticinensis 
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avoila  posta  poco  meno  che  in  ridicolo  ,  e  dichiaratala  con 
gran  fuoco  ingiuriosa  a  Pavia,  per  non  dire  a  tutta  Italia  ,  c 
annumerati  a  combatterla  alcuni  degli  uomini  grandi  cui  Pavia 
va  a  tutto  dritto  altera  d’aver  dati  i  natali  o  che  venuti  di 
luogo  straniero  fecer  qui  lungo  soggiorno  (che  certamente  son 
molti  gli  uni  e  gli  altri)  e  invocato  perfino  il  catalogo  che 
diè  fuori  il  Parodi  dei  professori  pavesi  dal  1400  in  poi,*  non 
esitò  a  conchiudere  di  questa  guisa:  u  Le  quali  cose  cosi 
stando,  pensi  II ildenbrand  a  riparare  all’ingiuria,  o  forse  direi 
meglio  all’  inavvedutezza.  La  gloria  di  lui  invero  è  fulgida  ; 
ma  la  macchia  è  pur  tale  da  ecclissarla  »»  !  !  ! 

A  che  prò’  tant’ira?  Chi  ha  bestemmiati  i  nomi  eccelsi  dei 
Cardano ,  dei  Guidi ,  dei  Brambilla ,  dei  Villa ,  dei  Brugnatelli, 
dei  Bordoni ....  ?  Chi  ardì  gridare,  che  il  soggiorno  di  Pavia 
illanguidisse  cotanto  la  sacra  fiamma  dell’  ingegno  in  quelle 
colossali  anime  del  Volta ,  dello  Scarpa,  del  Borsieri ,  del 
Frank ,  e  di  tutti  gli  altri  dell’  eletta  schiera?  Noi  siamo  caldi 
al  pari  di  chicchessia  della  santa  carità  di  patria  :  anche  in 
cuore  a  noi  amor  d’ Italia  è  tra  le  più  dolci ,  tra  le  più  vive 
passioni.  Ma  e  che  perciò?  Chi  non  troverà  sensatissime  le 
parole  d’H ildenbrand  intorno  al  clima  del  territorio  pavese  ? 
E  perchè  dovevan  elle  smuover  la  bile  ad  un  forastiero,  che 
nutre  altronde  nell’ animo  sì  generosi  sentimenti?  E  come 
potè  qnesti  mai  pretendere,  «  che  ove  pur  fosse  vero  il  giu¬ 
dizio  del  professore  di  Pavia  ,  sarebbe  stato  più  convenevole 
il  silenzio  »  ?  Dica  pur  di  meno  tutt’altri,  se  gli  garba  ;  ma 
chi  dà  la  corografia  medico-fiiospfica  d’una  provincia  qualsiasi, 
non  deve  nè  può  arrischiar  mai  consimili  reticenze. 

Quale  ragione  poi  aver  potesse  l’autore  per  far  uso  d’  un 
importuna  sineddoche,  noi  sapremmo  indovinare  5  ma  tutti 


characterem  psychicnm  infirmo  corpori  atque  vieto  analogum 
non  mirabitur.  Desideratili'  laeta  illa  festività»,  hilaritas,  animi 
fortitudo  ,  quae  monticolas  distingui!  ....  ete.  »>  V.  danai. 
Schol.  Clin.  Ticin.  1 ,  118. 
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sentiranno  a  prima  giunta  ,  che  le  seguenti  di  lui  parole 
nan  più  melodiose  a  un  orecchio  da  retore,  che  non  all’organo 
troppo  delicato  della  verità:  u  ...  .  pur  non  posso  qui  trat¬ 
tenermi  dal  vendicar  l1  onore  d’una  città,  .eli1  è  generosa  rivale 
di  quell1  Atene  per  cui  sì  alta  tuttor  suona  la  fama  ecc.  » 
Quest’  è  ben  altro  che  il  popellus  dgri  Ticinensis ,  la  gens  an¬ 
nonaria,  la  plebecula  campestris  dèli’  illustre  clinico  !  E  chi 
offese  mai  l1  onore  di  quest1  inclita  città  ? 

In  un  libro  di  lezioni  di  Fisiologia  ,  destinato  alla  nostra 
primissima  gioventù  e  pubblicato  a  Torino  ,  riprendere  e  se¬ 
gnare  poco  meno  che  al  riso  un  uomo  di  cento  meriti,  che  do- 
vrebb1essere  dalla  gioventù  generalmente  stimato,  e  che  gode, 
coni1  è  pur  detto  dal  Marlini,  d’una  gloria  fulgida  5  e  gridare 
che  questa  di  lui  gloria  andranne  oramai  e.ccLissata  CIO  — 
e  tutto  ciò  per  aver  cotest’uomo  ,  nell1  introduzione  a1  suoi 
Annali  della  clinica  di  Pavia,  messa  in  chiaro  la  natura  di 
quella  provincia  d’onde  essa  clinica  riceve  il  gran  più  degli 
ammalati ,  e  attribuitagli  una  dannosa  influenza  sul  fìsico  e 
sul  morale  degli  abitanti  ....  sarebbe  sempre  tal  atto  che 
sentirebbe  d’alquanta  tracotanza  o  per  lo  meno  esagerazione  , 
e  senza  dubbio  poi  di  offesa  urbanità,  quandanco  le  parole 
d ' Hildcnbrand  racchiudessero  un  tal  che  ,  cui  non  si  sapesse 
ben  definire  se  una  decisa  ingiuria  o  se  più  presto  un1  inav¬ 
vedutezza’,  perocché,  tolgala  Iddio!  sarebbe  pur  la  ventura 
crudele,  che  una  mera  inavvertenza  dovesse  costare  lo  smacco 
della  fama  ! 

Ma  frattanto  è  innegabile,  che  l1  atmosfera  nella  provincia 
di  Pavia  non  è  la  più  opportuna  a  far  vigoreggiare  gli  indi¬ 
vidui  che  vivono  in  essa;  locchè  sarebbe  tuttamente  vano 
voler  qui  provare  per  le  tante  maniere  di  esalazioni  umide  e 
putride  che  or  più  or  manco  nelle  diverse  stagioni  P  aggra¬ 
vano  :  innegabile,  che  i  terreni  non  vi  sono  da  natura  sì  ec¬ 
cellentemente  foggiati  come  in  altri  paesi;  nè  quindi  si  pure 
le  acque  ,  nè  le  erbe  sì  dolci  ,  nè  sì  squisiti  i  frutti  ....  e 
via  via  scorrendo  per  cento  e  mill1  altre  cose  :  innegabile  al¬ 
tronde,  che  l’aere,  gli  alimenti  e  le  bevande  esercitano  un’m- 
fluenza  indefinita  sui  modi  di  vegetazione  dell’organismo  urna- 
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no:  innegabile  alla  per  fine,  che  Forganismo  è  il  veicolo  di 
tutte  le  nostre  idee  di  fuori  ,  e  lo  stromento  immediato  di 
tutte  nostre  operazioni  5  cioè  che  ogni  uomo  debbe  necessa¬ 
riamente  sentire  e  fare  nulla  più  di  quanto  i  suoi  modi  cor¬ 
porei  gliene  danno  libertà.  D’onde  segue  del  modo  il  più  as¬ 
soluto  ,  che  ore  non  sorrtngano  altre  possenti  circostanze  a 
temprar  P  imperio  del  clima  ,  gli  abitanti  della  gran  parte  del 
territorio  di  Pavia  debbono  soggiacere  di  leggieri  a  parecchi 
malanni,  che  vengono  per  lo  più  soverchiati  in  altre  più  fe¬ 
lici  provincie,  e  recare  in  massa  tal  abito  di  corpo  e  di  spirito, 
qual  si  addice  a  uomini  cresciuti  dove  la  natura  è  men  ri¬ 
dente  e  la  vegetazione  meno  energica  e  più  vistosa  la  somma 
delle  potenze  antiorganiche.  —  E  qui  è  forza  convenire  ,  o 
che  noi  abbiamo  smarrito  ogni  resto  di  senso  comune  ,  o  che 
le  proposizioni  dell1  illustre  clinico  sono  predicate  inespu¬ 
gnabili  a  priori. 

E  il  fatto  poi  dimostra  appunto,  oh  dolore!  come  in  questa 
un  dì  amenissima  provincia,  che  or  non  è  senza  dubbio  la  più 
feconda  di  Adoni,  di  Veneri  o  d1  Achilli,  sieno  pur  troppo 
frequenti  le  quartane  ribelli,  le  ostruzioni  di  fegato  e  di 
milza  ,  le  idropi,  le  emorragie  passive,  la  pellagra,  la  clorosi, 
lo  scorbuto  ,  e  tante  somiglievoli  infermità  che  altrove  ra- 
reggiano,  e  che  in  più  e  più  paesi  parrebbero  quasi  miracoli. 

Non  è  dunque  da  inarcare  le  ciglia  ,  se  tal  plebe,  massime 
in  qualche  vicino  contado,  offra  la  mente  più  tarda  e  Fanimo 
più  tardo.  E  si  sa  bene ,  quant1  altre  provincie  di  questo  re¬ 
gno  ,  molto  più  poi  d1  Italia  ,  presentino  un1  eguale  o  anco 
più  meschina  prospettiva  ,  perchè  non  occorra  poi  tanta  sor¬ 
presa,  come  si  lattasse  d’una  novità  o  d’un  prodigio,  quando 
un  professore  tratteggia  ai  meno  istruiti  un  succinto  quadro 
de1  plebei  che  il  bisogno  di  salute  trae  al  suo  spedale. 

Sia  quindi  lode  altissima  a  que1  sublimi  ingegni  onde  Pavia 
si  vanta;  ed  il  loro  nome  arrivi  venerato  alle  più  lontane  età. 
Le  glorie  degli  eroi  risplendono  tanto  più  vive,  quanto  fu  più 
poderosa  la  massa  delle  scontrate  forze  :  cliè  tra  i  fattori  del 
merito  e  del  compenso  che  gli  tien  dietro  ,  vuol  xagione  che 
i  vinti  ostacoli  s1  abbiano  il  primo  loco.  Sovverrà  alle  future 
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generazioni ,  che  que’  sommi  ebber  pure  a  lottare  con  un 
pravo  clima  e  colle  di  lui  ree  sequele}  e  li  avranno  per  certo 
in  viemmaggiore  onoranza. 

Del  resto  però,  con  buona  pace  del  Fisiologo  Torinese,  fos- 
ser  pure  mille  volte  più  luminosi  i  fasti  di  questa  città  ,  ciò 
vorrebbe  sempre  dir  meno  che  nulla  a  danno  di  quanto  sta 
negli  Annali  del  nostro  celebre  Clinico.  Non  si  tratta  qui  ad¬ 
dirittura  di  Pavia  ,  ma  della  provincia  ond’  essa  è  capitale  : 
non  della  classe  che  intende  a  cittadina  coltura,  ma  dell’umile 
ed  infermicela  razza  plebea:  non  di  chi  possiede  i  mezzi  per 
ischermirsi  della  sinistra  influenza  del  clima,  e  vive  fra  gli 
agi  della  civilizzazione,  e  gode  d’  ogni  guisa  di  commercio 
colla  bella  e  generosa  regina  dell’  Insubria  ;  nè  di  chi  può 
giovarsi  de’  lumi  onnigenj  e  degli  altri  vantaggi  largamente 
offerti  da  uno  stabilimento  augusto  eh**  tiene  orrevol  seggio 
tra  le  Università  primissime  del  mondo,  nè  soprattutto  di 
quell’  illustre  corpo  di  cittadini  e  di  stranieri,  che  rispondendo 
sì  degnamente  alle  paterne  sollecitudini  del  sommo  Rettore 
dell’Impero,  diffonde  nella  valorosa  gioventù  lombarda  i  germi 
del  sapere,  e  in  cui  l’ardore  della  vicendevole  emulazione  e 
il  nobile  desio  di  gloria  son  sempre  tai  possenti  eccitamenti, 
da  doverne  quasi  di  necessità  maturare  avventurosi  frutti;  ma 
si  tratta  del  meschino  colono  che  tragge  sua  vita  in  fra  gli 
stenti  ed  i  sudori;  che  non  ha  modo  di  difendersi  dagli  insulti 
del  clima,  che  respira  l’aere  malvagio,  detestabile  delle  pa¬ 
ludi  ;  che  riposa  le  notti  in  umidi  tugurj  ;  che  ne’  bruciori 
estivi  deve  pur  dissetarsi  con  acque  veramente  crudeli  .... 
e  seguiti  chi  vuole  con  tutte  1’  altre  piagnele! 

Se  il  chiarissimo  Martini  avesse  posta  mente  a  queste  poche 
cose  e  alle  tante  che  potremmo  aggiugnere  ,  e  ponderate  da 
senno  le  circostanze  che  valgono  a  raddolcire  ad  un  tempo  e 
a  compensare  la  per  se  funesta  prepotenza  del  clima,  avrebbe 
risparmiata  a  se  stesso  una  vana  escandescenza,  ad  Hildenbrand 
un  mal  garbo,  e  a  qualche  tranquillo  amatore  degli  utili  studj 
un  pocolino  di  bile. 
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Sul  sangue  y  sopra  il  modo  di  riconoscere  le 
sue  macchie  e  di  distinguere  il  sangue 
umano  da  quello  di  ogni  sorta  di  animali . 
Considerazioni  che  possono  servire  d’intro¬ 
duzione  alla  pratica  medico-criminale di 
Domenico  Meli. 

•  •  .  .,•!  m.  \  W  A  - 

(  Seguito  della  pag.  3 1 1  del  volume  precedente  }. 
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Capo  V* 

\  i#  *  *  »  1  *.•  'r . 

Su  quali  criterii  si  fondava  per  lo  passato  il  giudizio 
delle  macchie  di  sangue.  Ridevole  esempio  registrato 
da  un  Criminalista  del  settecento.  Atrocissimo  caso 
che  die  motivo  a  questa  operuccia.  Intraprendi - 
mento  e  seguito  di  operazioni  chimiche  e  dei  rela¬ 
tivi  atti  giudizi  arii  per  riconoscere  le  macchie  di 
sangue  lavate ,  unico  materiale  indizio  di  tanto  de¬ 
litto.  Sperimento  di  confronto  eseguito  giusta  le  os¬ 
servazioni  del  Raspail.  Altra  analisi  di  confronto 
per  viemeglio  assicurarsi  delle  macchie  di  sangue. 

Se  ci  diamo  a  discorrere  le  più  estimate  opere  cosi 
antiche  che  moderne  di  medicina  legale,  non  trove- 
Annali.  Voi.  LII.  1 5 


remo  documenti  positivi  per  riconoscere  le  macchie 
di  sangue,  o  sparso  su  le  vestimenta  e  sulle  masseri¬ 
zie,  ovvero  rappreso  sopra  le  armi }  quando,  in  ispe- 
zialità,  il  volger  del  tempo  od  altre  fisiche  e  mecca» 
nich e  cagioni  hanno  alterato  e  fatto  cambiar  colore 
a  cotali  macchie.  Tutto  al  più  rinverremo  qualche 
giudizio  intorno  alla  ricognizione  delle  medesime  nelle 
ricolte  e  ne’  libri  di  pratica  criminale.  Ma  in  che  modo 
mai  e  con  quale  accorgimento  veggiam  noi  trattato 
sì  importante  e  diffìcile  subietto  ?  Se  ne  abbia  qui  un 
saggio  tratto  dalle  Istruzioni  teorico-pratiche  criminali 
di  Filippo  Mirogli.  »  Nel  tener  dietro  agli  indizj  che 
cadevano  su  di  un  giovine  barbiere  di  Bologna  ,  sic¬ 
come  autore  di  un  assassinio  eseguito  nel  1758,  as- 
soggettaronsi  alla  ispezione  degli  in  allora  famigerati 
dottori  Marco  Caldani  e  Giuseppe  Cozzani  alcune 
vestiaria,  acciò  questi  giudicassero  se  le  macchie  che 
in  esse  furon  trovate  erano  o  non  macchie  di  san¬ 
gue.  Sentasi  su  quali  pruove  que’  periti  affermativa¬ 
mente  sentenziarono  :  »  Diciamo  e  riferiamo  secondo 
»  la  nostra  arte,  perizia  e  coscienza,  essere  le  dette 
?>  macchie  veramente  di  sangue,  e  non  di  altro  fluido, 
«  mentre  ciò  si  rende  manifesto  dall ’  oculare  ispe- 
»  zione ,  essendo  per  mezzo  dell’  acqua  tiepida  rima- 
»  sto  spremuto  il  vero  colore  del  sangue,  oltre  P  odo - 
re  e  sapore  proprio  del  sangue  coW  assaggio  fat- 
v>  tone  sull’apice  della  lingua,  non  avendo  qualsisia 
»  altro  fluido  anche  artificiale  questa  proprietà  che 
«  ha  il  sangue,  ecc.  ecc.  »  Ecco  a  quali  maniere  di 
perizie  sen  rimanevano  paghi  i  giudici  per  decidere 
su  la  vita  de’  prevenuti  nei  tempi  in  che  gran  valore 
da  vasi  agl’  indizj  nelle  processure  criminali  !  Sieno 
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adunque  tanto  maggiori  grazie  alle  lucub razioni  dei 
chimici  e  degli  medici  legali  ,  per  le  quali  anche  in 
questa  parte  della  scienza  portarono  sì  chiara  luce,  e 
così  rigorose  e  sicure  norme  stabilirono,  da  far  Spa¬ 
rire  qualsivoglia  fallacia  in  simiglianti  giudizj.  Or  veg- 
gasi  in  analogo  caso  a  giorni  nostri  con  quanta  ac¬ 
curatezza  e  con  quai  scientifici  lumi  si  adoperò  per 
T  avveramento  delle  macchie  di  sangue ,  avvegnaché 
la  malizia  de’  rei  avesse  usato  ogni  mezzo  a  distrug¬ 
gerle.  Vegliamo  alla  fattispecie. 

Il  dì  primo  di  marzo  dell’anno  1828  s’introdus¬ 
sero,  alle  ore  quattro  pomeridiane,  con  alcuni  pretesti, 
in  casa  di  una  certa  signora  Ravaioli,  due  malviventi 
di  diverso  sesso,  per  derubarla  di  tutto  ciò  che  avea 
di  meglio  ,  essendo  in  voce  di  donna  denarosissima. 
Vecchia  la  Ravaioli  sen  vivea  sol  con  una  fantesca 
assai  robusta.  Trucidate  ambedue,  si  rinvennero  i  ca¬ 
daveri  in  atto  di  aver  opposto  agli  assassini  molta 
resistenza.  Scopertosi  la  sera  il  più  che  truculento 
caso,  fu  tutta  questa  città  commossa  da  fremito  e  da 
raccaprìccio.  Più  ancor  lo  furono  i  Magistrati  politici 
e  giudiziarj  ;  il  perchè  immantinentemente  dettero 
ordini  di  massima  operosità  per  isvelare  gli  autori 
dell’  atroce  misfatto.  Tra  le  diverse  persone  arrestate 
eravi  un  tal  Giuseppe  Galletti,  soprannomato  Mozza, 
ed  una  R.osa  Rossignoli }  su  i  quali  cadevano  alcuni 
indizj.  Videsi  tra  le  altre  cose  ferito  il  Galletti  in  più 
luoghi  alla  faccia  ed  alla  mano  sinistra  ;  e  si  trovò 
nella  perquisizione  domiciliarla  un  involto  di  vestimenti 
qua  e  là  macchiati,  ed  ove  umidi,  ove  di  recente  av¬ 
vampati  dal  fuoco.  È  da  sapersi  che  cotali  ferite,  vi¬ 
sitate  circa  quatti'7  ore  dopo  avvenuto  l7  assassinio  da 
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due  chirurghi,  furono  giudicate  di  molti  giorni  ante¬ 
riori  a  questo  tempo  }  mentre  all’  opposto  da  me  esa¬ 
minate  il  settimo  giorno  appresso  al  fatto,  affermai  al 
Tribunale,  che  lo  stato  di  suppurazione  di  qualcuna, 
e  la  facilità  a  divenir  cruente  delle  altre,  non  poteva 
farle  credere  seguite  prima  degli  occorsi  omicidj.  Tra- 
sanderò  di  riportare  la  descrizione  ed  il  giudizio,  che 
di  queste  ferite  io  detti  al  Fisco  nel  mio  referto,  per¬ 
chè  sarebbe  estranea  all*  argomento  di  questo  Capo  3 
e  perchè  i  leggitori  nostri  non  troverebbono  in  essa 
nulla  d’  appagar  la  curiosità,  nè  da  trarne  istruzione. 
Però  basterà  il  dire,  che  tutte  quelle  ferite,  in  parte 
lacerate  ed  in  parte  contuse  ,  chiaramente  dimostra¬ 
vano  essere  state  effetti  della  lotta  e  degli  sforzi  di 
difesa  fatti  da  quelle  sventurate  vittime  allorché  ve¬ 
nivano  immolate  alla  barbara  cupidigia  dei  loro  ra¬ 
pitori.  Eccoci  adunque  al  riconoscimento  delle  mac¬ 
chie  di  sangue. 

Ricercato  io  il  dì  7  marzo  come  medico -chirurgo 
fiscale  di  questo  nostro  Tribunal  Criminale ,  unita¬ 
mente  al  sig.  dottore  Sante  Rasi  medico  delle  carceri} 
e  mostrateci  dal  Giudice  processante  alcune  macchie 
qua  e  là  sparse  sopra  varie  vestimenta  affinchè  pro¬ 
nunziassimo  il  nostro  parere  su  codeste  macchie,  dopo 
le  più  attente  ispezioni  fatte  su  le  medesime,  io  det¬ 
tai  la  relazione  che  qui  segue:  —  «  Avendo  noi  per 
?5  invito  di  V.  S.  Illustrissima  veduti  e  diligentemente 
"  esaminati  gli  oggetti  di  vestiario  sottoposti  alla  no- 
”  Stra  perizia  ;  cioè  un  corpetto  ,  una  giubba  ed  un 
3?  paio  di  calzoni  lunghi ,  perchè  giudichiamo  se  le 
»  molte  macchie,  che  si  osservano  in  varie  parti  di 
33  detti  panni,  sieno  state  o  no  prodotte  dal  sangue , 
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«  possiamo  per  ora  solamente  deporre  ed  affermare  , 
3»  che  nella  fodera  del  corpetto,  e  precisamente  lad» 
>3  dove  trovasi  la  prima  asola  superiore ,  e  sopra  il 
33  corrispondente  bottone  ;  siccome  pure  alPesterno  sul 
33  panno  poco  al  di  sotto  della  indicata  asola,  sonovi 
33  delle  macchie  estese  nello  spazio  che  potrebb’esser 
33  compreso  sotto  una  moneta  d’argento  del  valore 
33  di  due  paoli  ,  quanto  alla  fodera  ed  al  panno  del 
33  corpetto ,  ed  assai  più  piccola  ,  rispetto  a  quella 
39.  del  bottone ,  le  quali  macchie  presentano  tutte  le 
>3  apparenze  di  provenire  da  gocciole  di  sangue  ivi 
39  sopra  cadute  e  rapprese.  Possiamo  eziandio  deporre 
«  ed  affermare ,  che  sebbene  le  altre  macchie  che  si 
>3  riscontrano  in  varii  luoghi  della  giubba  sieno  state 
39  lavate ,  confricate  con  cenere  ed  esposte  a  calor  di 
»  fuoco  ardente  (  la  qual  cosa  senza  dubbietà  si  co- 
39  nosce  e  dal  panno  trovato  ancora  inumidito  in  varii 
33  luoghi  degli  abiti  macchiati,  e  dagli  avvampamenti 
»  che  veggonsi  in  altre  parti ,  e  dalla  cenere  che  so- 
>*  pra  a  diverse  macchie  è  rimasta  ).,  pure  ci  è  sem- 
39  brato  di  scorgervi,  ove  più  ed  ove  meno,  qualche 
?3  residuo  di  materia  colorante  il  sangue ,  non  al  tutto 
39  disciolta  e  portata  via  pei  lavacri  e  pelle  confrica- 
>3  zioni  ;  anzi  resa  meglio  cupa  ed  appariscente  dal- 
33  l’azione  del  calore.  Possiamo  da  ultimo  deporre  ed 
33  affermare,  che  anche  in  diversi  luoghi  de’ calzoni  si 
«  trovano  le  stesse  macchie  riscontrate  nella  giubba  ; 
33  delle  quali,  medesimamente  a  quelle  della  giubba , 
33  non  si  può  con  esattezza  assegnare  la  figura  e  P  e- 
33  stensione  per  essere  state  lavate,  confricate  e  di  più 
3>  raschiate  con  qualche  corpo  tagliente.  Cionnondi- 
»  meno  determiniamo,  rispetto  a  quest’ ultime,  che  su 
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99  la  patta  dei  calzoni ,  ed  un  po’  inferiormente  dal 
a  lato  destro,  esistono  due  estese  raschiature  lunghe 
99  circa  sei  dita  trasverse  e  larghe  tre  nella  loro  mag- 
giore  ampiezza  (per  le  quali  raschiature  non  sono 
sì  rimaste  del  panno  che  le  sole  fila  d’orditura),  pur 
esse  ne’  contorni  macchiate  di  color  rossiccio  ten- 
»  dente  allo  scuro ,  che  egualmente  ci  è  sembrato 
3>  derivar  da  residuo  di  materia  colorante  il  sangue. 
»  A  togliere  pertanto  ogni  dubbio  in  un  giudizio  di 
93  sì  alto  momento  ,  propongliiamo  di  sottoporre  tutti 
33  i  pezzi  di  panno  e  di  fodera  macchiati,  spettanti  al 
33  corpetto,  alla  giubba  ed  ai  calzoni,  a  chimica  ana- 
93  lisi,  onde  col  mezzo  deJ  più  sicuri  reagenti  (ed  in 
93  ispezie  co’  processi  non  ha  guari  promulgati  da 
93  Lassaigne,  dall’Orfila  e  da  altri  per  risolvere  simi- 
93  glianti  quistioni  di  medicina  criminale)  accertarsi  e 
93  poter  fondatamente  giudicare  se  tutte  le  macchie 
99  che  si  osservano  nelle  ridette  vestimenta  presentate 
«  alla  nostra  ispezione,  sieno  macchie  di  sangue,  ov- 
99  vero  formate  da  altro  fluido  colorato  che  lo  asso- 
99  migli.  E  per  esser  noi  secondati  in  questa  analisi, 
99  desideriamo  l’ intervento  e  la  cooperazione  di  un 
99  qualche  chimico:  laonde  ecc. 

Nominati  dal  Tribunale  a  tal  fine  i  valenti  farma¬ 
cisti  di  questa  città  signori  Antonio  Dalla  Valle  ed 
Angelo  Bianchi  j  noi  manifestammo  a  questi  i  nostri 
pensamenti  intorno  alla  operazione  da  imprendersi;  e 
trasportati  nella  residenza  del  Giudice  processante  i 
necessarii  utensili  e  reagenti,  si  diè  comineiamento  ab 
l’analisi,  la  cui  descrizione^  conformemente  a  quella 
che  fu  data  al  Tribunale ,  io  qui  con  tutta  fedeltà 
riferisco  :  —  Tagliati  primamente  e  separati  gli  uni 
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dagli  altri  tutti  i  pezzi  di  panno  e  di  fodera  mac¬ 
chiati  ,  così  del  corpetto ,  come  della  giubba  e  de’ 
calzoni,  ed  immersi  alla  spartita  in  acqua  distillata 
fredda  entro  vasi  di  porcellana  e  di  cristallo  ,  furono 
Svi  lasciati  per  due  ore  e  mezzo  all’  incirca.  Si  os¬ 
servò  innanzi  tratto ,  che  dai  pezzi  di  panno  e  di  fo¬ 
dere  pertenenti  al  corpetto  si  era  separata  e  disciolta 
la  materia  colorante,  sendo  su  di  essi  pezzi  macchiati 
restata  la  fibrina  del  sangue  di  color  bianco  visibilis¬ 
sima  anche  ad  occhio  nudo ,  la  quale  esaminata  me-> 
glio  poscia  con  una  lente  presentava  un  bello  strato, 
più  erto  negl’ interstizii  della  tessitura,  ove  distingue- 
vasi  un  qualche  residuo  di  materia  colorante  non  di¬ 
sciolta  dall’acqua  distillata.  Un  risultamento  cotanto 
certo,  ottenuto  con  mezzo  sì  semplice,  debbesi  all’ab¬ 
bondante  materiale  che  formava  le  prenunciate  mac¬ 
chie  del  corpetto  non  lavate ,  nè  in  qualsivoglia  altro 
modo  minimamente  alterate  ;  per  la  qual  cosa  di  leg¬ 
gieri  potè  separarsi  la  parte  colorante  del  sangue  dalla 
fibrina.  E  che  veramente  la  materia  sciolta  nell’acqua 
distillata  fosse  quella  che  colora  il  sangue  ,  si  è  fatto 
chiaro  dall’ acquistare  che  fece  il  liquido  un  colore 
rossiccio  mentre  veniva  agitato  per  un  bacchetto  di 
vetro  ^  e  meglio  ancora  ,  trattandolo  con  1’  acido  ni¬ 
trico,  dal  veder  tosto  precipitare  al  fondo  del  vaso 
una  sostanza  di  color  bianco  bigiccio,  e  divenir  l’acqua 
quasi  scolorata.  Siffatti  criteri!  ,  uniti  alle  manifestis¬ 
sime  apparenze  del  sangue  rappreso  su  i  pezzi  di 
panno  e  di  fodera  del  corpetto  sottoposti  ad  analisi, 
ne  sono  sembrati  sufficienti  a  conchiudere  (anco  per 
quello  che  saremo  per  esporre  appresso)  essere  le 
macchie  di  esso  corpetto,  macchie  di  sangue. 
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Sebbene  la  quantità  di  materia  rappresa  sul  ripe¬ 
tuto  vestimento  fosse  tale  da  potere ,  a  rigor  di  co¬ 
scienza,  dal  solo  esame  fattone  co’  sensi  affermarla  per 
sangue,  e  non  per  altra  sostanza,  pure  si  vollero  spe¬ 
rimentare  alcuni  de’  mezzi  chimici  proposti  dai  Las~ 
salgne  ed  Orjila  a  confermamento  del  nostro  giudizio. 
Se  non  che  una  Memoria  letta  all’Accademia  Reale 
di  Medicina  di  Parigi  dal  sig.  dott.  Raspati ,  e  ve¬ 
nuta  a  mia  notizia  al  tempo  stesso  in  che  eseguivasi 
questa  operazione,  mi  pose  in  qualche  dubbietà.  Av¬ 
visava  il  Raspali  in  quella  Memoria  a  provare ,  che 
una  mescolanza  d’  albume  d’ ovo  con  la  parte  colo¬ 
rante  della  robbia,  formava  su  le  tele,  e  su  di  altre 
stoffe,  macchie  eguali  a  quelle  del  sangue}  e  che  co* 
mezzi  proposti  dall’  Orjila  per  riconoscer  queste  ,  si 
ottengono  gli  stessi  risultamenti  sopra  le  macchie  dal 
predetto  mischiamento  lasciate }  e  non  pur  da  esso  , 
ma  ben  anco  su  le  altre  che  vengono  da  pelliccile 
di  vino  e  da  polpe  di  frutti  contenenti  ad  un  tempo 
albumina  vegetale  e  materia  colorante.  Concludeva 
però  il  nominato  autore  non  dover  star  contenti  i 
medici  criminali  ed  il  Fisco  a  codesti  mezzi  per  la  ve¬ 
rificazione  delle  macchie  di  sangue  ;  non  essendo  i 
risultamenti  dall’  Or  fila  dati  per  norma  in  così  fatti 
giudizj,  derivanti  unicamente  dalle  tracce  che  suol  la¬ 
sciare  il  sangue  :  intorno  alle  quali,  in  sua  sentenza, 
si  potrebbono  trarre  migliori  lumi  dalla  microscopica 
osservazione ,  ma  non  mai  la  certezza  vantata  da  un 
Dulong. 

Questi  ragionamenti  del  Raspali  adunque  mi  po¬ 
sero  ,  siccome  diceva,  in  qualche  dubbiezza;  e  seb¬ 
bene  non  soddisfacessero  gran  fatto  alla  mia  ragione, 
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pure  risultando  essi  da  sperimenti ,  nè  conoscendo  io 
in  allora  che  mai  fosse  per  opporgli  1’  Orfila  a  so¬ 
stegno  della  sicurezza  de7  suoi  mezzi,  sentivami  cor¬ 
rer  debito  di  chiarire  per  quanto  era  in  me  la  cosa, 
onde  rimanermene  pago  a  quel  mio  giudizio.  Per¬ 
tanto,  ricercati  al  Tribunale  qualche  pezzo  di  panno 
e  di  fodera  delle  istesse  vestimenta  macchiate  di  san¬ 
gue  (e  ciò  per  avere  identità  di  drappo  nell’ eseguire 
una  sperienza  di  confronto  con  la  miscea  del  Raspali) 
ci  feci  cader  sopra  delle  gocciole  d’albume  d’uovo 
tinto  dalla  robbia  nel  modo  che  quest’osservatore  ne 
insegna ,  e  così  li  lasciai  per  il  lasso  di  tempo  che 
strettamente  presumevasi  corso  dal  misfatto  all’istante 
che  s’intraprese  l’analisi:  ed  eccone  i  risultati. 

Immerso  nell'  acqua  distillata  fredda  il  pezzo  di 
panno  e  di  fodera  su  cui  io  avea  fatto  gocciolare 
l’artefatto  liquore  ,  non  si  vide  precipitare  in  forma 
di  filamenti  la  parte  colorante  della  robbia,  come  si 
era  veduta  quella  del  sangue  ;  ma  mentre  s’ intorbi¬ 
dava  in  progresso  dell’immersione  l’acqua,  osserva- 
vansi  cadere  al  fondo  del  vaso  de’  piccioli  corpic- 
ciuoli  a  foggia  di  pellicole  tinte  non  affatto  di  color 
roseo ,  ma  quasi  di  roseo-verdognolo.  Trattata  poscia 
quest’acqua  con  l’acido  nitrico,  non  divenne  limpida 
e  pressoché  scolorata  similmente  a  quella  in  cui  era 
stato  immerso  il  panno  macchiato  di  sangue;  essendo 
rimasta  ancora  un  po’  più  torbida,  nè  avendo  depo¬ 
sto  che  de’  fiocchetti  e  filamenti  vermigliuzzi.  Per  le 
notate  diversità  di  effetti,  io  mi  disvolsi  da  ogni  dub¬ 
bio  circa  l’esattezza  delF avanzato  giudizio,  e  mi  con¬ 
fermai  su  la  valenza  dei  processi  combinati  dall’  Or- 
fila ,  non  meno  che  della  fallacia  delle  sperienze  e 
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delle  deduzioni  con  le  quali  il  Raspali  si  fece  in¬ 
nanzi  con  la  vana  pretensione  di  dimostrarne  l7 am¬ 
biguità. 

Tornati  noi  all’analisi  nei  giorni  seguenti,  si  tras¬ 
sero  dall’ acqua  distillata  i  pezzi  di  panno  e  di  tela 
macchiati  dei  calzoni  (dopo  esservi  stati  in  questi  im¬ 
mersi  settantadue  ore)  e  si  vide  nel  fluido  la  materia 
colorante  del  sangue  deposta  al  fondo  del  vaso  in 
figura  di  mollecole  e  di  filamenti  rosso-scuri.  L’acqua 
rimaneva  in  oltre  leggermente  intorbidata  da  una  so¬ 
stanza  di  color  rossigno.  Sul  tessuto  delle  porzioni  di 
tela  tolte  dalle  saccocce  ,  in  cui  erano  macchie  di 
sangue  non  avvertite  dal  reo,  e  però  non  lavate  nè 
confricate,  ossei*  va  vasi  manifestamente  uno  strato  di 
fibrina;  lo  che  non  ci  venne  fatto  di  vedere,  nemmen 
per  mezzo  di  acuta  lente ,  negli  altri  pezzi  di  panno 
macchiati  de’  calzoni  ;  sui  quali  1’  omicida  si  era  in¬ 
gegnato  a  distruggere  le  orme  di  sangue.  Si  passò 
quindi  ad  un  esame  meglio  accurato  del  fluido  pre¬ 
detto  a  fine  di  conoscere  la  materia  ch’il  facea  tor¬ 
bido,  e  d’assicurarsi  se  il  precipitato  che  vedevasi  al 
fondo  del  vaso,  fosse  veramente  la  parte  colorante  il 
sangue.  Perciò  postane  una  porzione  in  un  bicchie¬ 
rino  d’assaggio ,  ci  si  versò  sopra  sufficiente  quantità 
d7  acido  nitrico;  dalla  qual  cosa  ne  venne ,  che  il  li¬ 
quido  si  fece  tantosto  chiaro  e  quasi  scolorato  ,  de¬ 
ponendo  un  leggier  precipitato  di  minime  mollecole 
bianche  bigicce;  locchè  combinava  precisamente  co’ 
criterii  annunziati  dall’  Orfila  per  ravvisare  la  materia 
colorante  il  sangue  sciolta  dall’acqua  distillata  fredda. 
Un’  altra  parte  dello  stesso  fluido  fu  trattata  coll’  a- 
eido  solforico  concentrato  in  maggior  quantità  del- 
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1*  acido  nitrico  ,  e  presentò  i  medesimi  cambia¬ 
menti. 

Posti  appresso  tutti  i  pezzi  di  panno  e  di  tela  delle 
saccocce  tolti  ai  calzoni  in  altr’acqua  distillata,  si  portò 
questa  per  mezzo  del  fuoco  al  grado  d5  ebollizione  } 
e  ciò  per  accertarsi  se  in  essi  era  qualche  residuo  di 
materia  colorante  del  sangue  non  disciolta  dall’acqua 
distillata  fredda.  Il  risultamento  fu  affermativo  }  dac¬ 
ché  le  macchie  presentarono  un  colore  rosso  cupo  , 
siccome  addiviene  quando  si  coagula  il  sangue  per 
l’acqua  bollente.  Questo  prodotto  ben  ci  raffermava 
nella  opinione,  che  le  macchie,  di  cui  tenghiamo  di¬ 
scorso,  erano  realmente  macchie  di  sangue;  imperoc¬ 
ché  se  da  tutt’altra  materia  fossero  elle  provenute , 
non  avrebbono  preso  quel  colore  rosso  scuro  ,  né  il 
residuo  della  parte  colorante  non  disciolto  dalla  im¬ 
mersione  a  freddo,  sarebbesi  reso  vieppiù  insolubile 
nell’ acqua  bollente,  come  é  stato  osservato  dal  Ber - 
zelius. 

Per  assicurarsi  ancor  meglio  se  materia  colorante 
del  sangue  era  quella  che  appariva  con  quest’ ultima 
maniera  di  sperimento  sopra  i  ridetti  pezzi  di  panno 
e  di  fodera  dei  calzoni,  ricorremmo  all’azione  degli 
alcali^  i  quali,  secondo  Brande  e  Mojon ,  sciolgono  essa 
materia  colorante  assai  più  facilmente  degli  acidi. 
Laonde  presi  alcuni  de’  pezzi  di  panno  già  stati  nel- 
1’ acqua  distillata  al  grado  d’ebollizione,  e  posti  in 
una  soluzione  di  potassa  caustica  pura  preparata  col- 
P  alcoole  ,  si  ottenne  la  soluzione  di  una  sostanza  di 
colore  oscuro.  Filtrata  questa  soluzione,  indi  saturata 
con  acido  solforico  allungato,  dette  un  precipitato  pres¬ 
soché  polveroso  di  colore  verdognolo ,  unito  a  de’ 
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globetti  o  molecole  rosse  cupe  ,  die  ben  discerne- 
valisi  al  fonilo  del  vaso  con  la  lente.  Si  conobbe 
quindi  che  qtie’  globetti  o  molecole  erano  il  residuo 
della  materia  colorante  il  sangue  ,  avendo  in  essi  ri¬ 
scontrati  tutti  i  caratteri  di  simili  prodotti  dell’analisi 
notati  dall’ Oifila  }  e  si  conghietturò  che  quell’ altra 
polvere  verdognola  fosse  parte  del  composto  di  ma¬ 
terie  vegetali,  con  cui  soglionsi  tingere  i  panni  della 
bassa  gente. 

Procedendo  con  l’analisi ,  presersi  alcuni  altri  pezzi 
di  panno  e  si  tuffarono  nell’  ammoniaca*  ed  ecco 
che  il  fluido  divenne  rossigno,  mentre  le  macchie  di 
cotai  pezzi  si  ravvivarono  in  color  rosso  ciliegia; 
loechè,  stando  alle  osservazioni  del  Thénard ,  ci  por¬ 
tava  ad  inferire  ,  che  nei  pezzi  di  panno  detti  esisteva 
ancora  qualche  poco  di  materia  colorante  il  sangue. 
Finalmente  altri  pezzi  di  panno  macchiati  s’  immer¬ 
sero  nell’  acido  solforico  allungato ,  il  quale  disciolse 
pure  il  residuo  della  medesima  materia  colorante  che 
in  esse  macchie  tuttor  si  trovava. 

A  fine  di  allontanare  qualsivoglia  dubbiezza  dai 
risultamenti  di  siffatte  ricerche,  pensai  anche  qui  di 
venire  ad  un’  analisi  di  confronto  :  e  però  macchiato 
con  sangue  un  ritaglio  di  panno  tolto  agli  stessi  cal¬ 
zoni  ,  indi  così  lasciato  per  quel  tempo  presuntiva¬ 
mente  che  potevano  esser  restale  le  macchie  delle 
vestimenta  sottoposte  ai  nostro  giudizio  prima  d’  esser 
alterate  con  lavacri ,  raschiamenti  ecc. ,  se  ne  lavaro¬ 
no  alcune  ,  altre  confricaronsi  ed  altre  si  raschiarono 
con  lama  di  coltello  per  immitare  al  meglio  possi¬ 
bile  le  fatture  del  reo.  Corso  alquanto  tempo  dopo 
di  ciò  ,  vennero  assoggettate  cotali  macchie  con  ogni 
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rono  usati  sopra  i  brani  di  panno  de’  calzoni  mac¬ 
chiati  nel  misfatto;  e,  con  molta  nostra  soddisfazione 
e  quiete  d’animo,  ottennemmo  risultati  identici,  iden¬ 
ticissimi  a  quelli  che  di  sopra  abbiam  descritti. 

Riuniti  in  un  vaso  di  porcellana  tutti  i  fluidi  in 
varii  recipienti  distribuiti ,  pei  quali  si  era  ottenuta 
in  diverse  maniere  la  soluzione  della  materia  colo¬ 
rante  il  sangue  ;  e  postili  insieme  co’  precipitati ,  che 
da  tutte  le  precedenti  operazioni  si  ottennero ,  furono 
indi  unitamente  filtrati.  Ricolta  la  sostanza  rappresa 
per  entro  al  filtro  ,  si  lavò  con  acqua  distillata }  e 
fatta  dappoi  asciugare,  si  pose  in  un  cucchiarino  di 
platino  ,  il  quale,  messo  su  le  brage  ardenti,  poco 
stante  la  sostanza  predetta  cominciò  a  mandare  un 
odore  di  materie  animali  brugiate  ;  e  questo  rende- 
•vasi  a  piu  a  pià  penetrante  e  nauseabondo  sino  a 
che  la  materia  fu  onninamente  ridotta  in  cenere. 
Allora  trattate  le  ceneri  con  acqua  distillata  calda, 
filtrata  quest’acqua  e  partita  in  due  vasetti  di  vetro; 
in  uno  di  siffatti  recipienti  si  versò  un  poco  di  tin¬ 
tura  d’  alcea  purpurea  ;  ed  ecco  il  fluido  colorarsi  in 
verdognolo,  locchè  provava  in  esso  la  presenza  di  un 
alcali;  nell’altro  si  fece  gocciolare  sufficiente  quantità 
di  soluzione  di  nitrato  d’  argento  :  ed  ebbesi  tosto  un 
abbondante  precipitato  di  cloruro  d’  argento;  la  qual 
cosa  manifestava  1’  esistenza  de’  muriati  che  entrano 
nella  composizione  del  sangue. 

Rimaneva  ancora  qualche  parte  delle  ceneri  ade¬ 
rente  alla  carta  del  filtro;  le  quali  riunite  raschiando 
la  carta  medesima,  si  trattarono  con  l’acido  idro¬ 
clòrico  puro  e  diluito  ,  ridotto  al  grado  di  ebollizio- 
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ne.  Filtrato  quindi  questo  nuovo  fluido,  si  passò  in 
un  bicchierino  d’  assaggio ,  e  vi  si  versò  sopra  una 
soluzione  di  prussiato  di  potassa  :  appena  seguito  co- 
tal  versamento,  il  fluido  assunse  un  colore  azzurro 
assai  carico,  dimostrando  cosi  contener  quelle  ceneri 
in  buona  copia  il  ferro  }  principio  pur  esso  che  ab- 
bondevolmente  trovasi  nel  sangue.  Da  tutto  ciò  adun¬ 
que  noi  fummo  condotti  a  giudicare  ,  essere  le  mac¬ 
chie  de’  pezzi  di  panno  e  di  tela  separati  dal  cal¬ 
zoni  per  farne  soggetto  delle  nostre  analitiche  ricer¬ 
che  ,  macchie  di  sangue,  e  non  altrimenti }  perciocché 
co’  chimici  processi  adoperati  e  sin  qui  descritti,  giu- 
gnemmo  a  trarre  e  ad  isvelare  i  precipui  materiali 
che  formano  questo  fluido  vitale  della  nostra  mac¬ 
china;  la  qual  cosa  di  certo  non  sarebbe  avvenuta  , 
se  quelle  macchie  fossero  state  prodotte  da  checches¬ 
sia  altro  fluido  o  materia.  Cosi  fu  conchiuso  ,  e  dato 
fine  al  referto,  che  di  questa  seconda  analisi  si  pre¬ 
sentò  al  Tribunale. 

A  compimento  del  nostro  incarico  rimaneva  ve¬ 
nire  alla  disanima  de’  pezzi  di  panno  macchiati  ap¬ 
partenenti  alla  giubba.  Ciò  appunto  si  fece}  ed  estratti 
questi  brani  di  panno  dall’  acqua  distillata  in  che  fu¬ 
rono  immersi  al  principiar  dell’  analisi,  e ,  per  meglio 
dire,  dopo  ottanta  tre  ore  all’ incirca  d’immersione,  si 
spremerono  al  più  possibile  per  evaporare  il  fluido 
in  un  vaso  di  porcellana  sino  alla  siccità.  In  seguito 
a  tal  fattura  si  ricolse  il  residuo  e  si  brugiò  in  un 
cucchiarino  di  platino.  Mentrechè  questo  residuo  ar¬ 
deva,  furono  osservati  i  seguenti  fenomeni  :  in  primo 
luogo;  gonfiamento  della  materia,  siccome  avviene  nel 
brugiare  le  sostanze  animali  :  in  secondo  luogo }  odore 
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forte,  nauseabondo  ,  analogo  a  quello  che  manda  !a 
combustione  delle  ossa  *  in  terzo  luogo;  accensione 
della  materia  medesima:  in  quarto  luogo,  si  ebbe  un 
carbone  di  bel  nero  lucido;  del  quale  una  porzione 
si  tentò  di  ridurre  in  cenere,  senza  poterlo  conseguire 
che  in  minissima  parte  e  con  gran  difficoltà.  Passato 
il  rimanente  di  questo  carbone  in  un  vaso  di  por¬ 
cellana,  e  versatavi  sopra  sufficiente  quantità  di  ac¬ 
qua  distillata  fredda,  si  pose  il  vaso  sul  fuoco  sino  a 
che  il  fluido  si  elevò  al  grado  di  ebollizione.  Filtrato 
quindi  cotesto  fluido  ,  se  ne  travasò  parte  in  un  bic¬ 
chierino  d’  assaggio  ov’  era  stata  precedentemente  ver¬ 
sata  un  po’  di  tintura  d’alcea  purpurea.  Fio  facendo, 
videsi  il  liquido  inverdire  ,  il  che  rese  chiara  la  pre¬ 
senza  delP  alcali,  ed  in  maggior  quantità  di  quello, 
che  mediante  lo  stesso  processo  fu  riconosciuto  nel- 
Y  analisi  delle  macchie  de’  calzoni;  perciocché  il  co¬ 
lor  verde  era  in  quest’  ultimo  fluido  di  molto  più  ca¬ 
rico.  Infusa  in  oltre  nello  stesso  liquore  una  soluzione 
di  nitrato  d’argento,  si  vide  all’istante  precipitare 
al  fondo  del  vaso  un  polviglio  giallo  -  scuro  ;  sul 
quale  in  seguito  versata  dell’ammoniaca  in  eccesso, 
parte  ne  sciolse,  perchè  formata  dal  cloruro  d’argen  to, 
e  parte  restò  insolubile  ,  perchè  costituita  da  fosfato 
d’  argento  unito  a  qualche  solfuro.  Finalmente  posto 
un  poco  d’acido  idroclorico  puro  alquanto  diluito  so¬ 
pra  i  predetti  residui  della  ebollizione  (  onde  tentar 
di  sciogliere  qualche  porzione  di  ferro ,  ove  in  que’ 
residui  si  fosse  trovato),  si  fece  riscaldare  il  fluido, 
poscia  si  filtrò  e  da  ultimo  fu  mescolato  con  una  so¬ 
luzione  di  prussiato  di  potassa.  Per  tal  modo  ope¬ 
rando,  il  fluido  prese  d’ un  subito  un  colore  azzurro, 
e  nc  persuase  della  esistenza  del  detto  metallo. 


2/f0 

% 

E  da  notarsi ,  che  un  brano  di  tela  tolta  alla  fo¬ 
dera  della  giubba  (  perchè  erasi  veduta  brustolata  e 
tinta  d’  un  certo  colore  oscuro,  come  di  sangue  ivi 
diseccato  per  1’  azione  del  calore  ),  e  restata  immersa 
nell’  acqua  distillata  fredda  in  un  vaso  a  parte  sin  dal 
primo  giorno  dell’ analisi,  non  avea  lasciato  nel  fluido 
indizio  veruno  di  materia  colorante  il  sangue }  per  la 
ragione  appunto  eh’  essa  materia,  secondo  le  sperienze 
del  Berzelìus,  esposta  ad  un  intensivo  calore  diviene 
insolubile  nell’  acqua.  Ma  unito  appunto  il  fluido  a 
sufficiente  quantità  di  soluzione  di  potassa  caustica 
pura  preparata  coll’  alcoole  ,  e  lasciatovi  entro  per 
circa  un’ora  il  pezzo  di  fodera  detto,  videsi  lo  stesso 
fluido  farsi  di  color  giallognolo  scuro;  allora  fu  filtrato 
e  si  saturò  coll’  acido  solforico  diluito ,  per  esser 
quindi  evaporato  in  un  vaso  di  porcellana;  co’  pro¬ 
gressi  di  questa  evaporazione  apparivano  alcuni  [fioc¬ 
chetti  di  color  castagno  cupo,  prima  galleggianti  e 
appresso  ridotti  alle  pareti  ed  al  fondo  del  vaso. 
Passati  cotai  fiocchetti  nel  filtro  ,  ed  infusavi  sopra 
parecchie  volte  dell’acqua  distillata  (sino  a  tanto  che 
si  potè  presumere  essersi  al  tutto  scevrati  del  solfato 
di  potassa  )  si  ricolse  la  materia  per  essi  formata  e  si 
trattò  coi  medesimi  reagenti  che  furono  posti  in  uso 
pe’  residui  secchi  ricavati  dalle  macchie  dei  calzoni. 
Di  tal  modo  conseguimmo  effetti  esattamente  eguali 
a  quelli  che  si  ebbono  precedentemente  nello  stesso 
caso;  se  non  che  la  presenza  dell’alcali  fu  iscoperta 
più  abbondante  ,  ed  il  fosfato  d’  argento  non  si  mo¬ 
strava  di  quel  colore  giallo-scuro  che  ne  indicò ,  nel- 
1’  analisi  delle  macchie  de’  calzoni  ,  qualche  porzione 
di  zolfuro}  sendo  il  precipitato  rimasto  di  color  pu¬ 
ramente  giallo. 


O nTMriprodptjti nei:  sembrarono  sufficienti  p;  ^nfeozigre, 
che  anche  le  macchie  riscontrate  in  varie  partii  4#J, 
panno  e  della  fodera  separate  dalla  giubba,  venivano 
dal  sangue  pur  su  di  gstfa  pjodfito.  E  qui  ebbono  fine 
le  nostre  ricerche,  le  nostre  deduzioni  e  i  nostri  giu¬ 
di mv  Piqnieté.d’a^mó-ed;  p^ppspja&òm??  di 

Ogppn  éhm#\  Yepperq  in  seguitoConfennati  nella  con¬ 
fessióne  dèlio  Ap^Vicotai’j là  del  deJitto,  che  un  delie  i, 
cpn.hi  pranza \  di;  minorazione  di  pena  ,  ;legalfnejite 
fpep  ipngflzi  rjd  ‘  Giudice.^  S.ft  ip  fui  soyerqhipipente 
pioiissp  nella  narrazione  di  quanto  £|  operò  per'  ag- 
giugnere  ad  i svelare  il  Vero, espcro  ,ché'me  ne5safppian 
buon  grado  coloro  che,  nella  penuria  di  tempo  e  di 
mezzi  dVijStppzibP^;orÌPir!SÌmUi!CmP^?ie ,  non  possono 
provvedersi  nè  ire;  ;  scartabellando  al  bisogno  quo’ 
tanti  libri  ini  chpnSpno  sparsi  gl’  insegnaménti  intorno 
al  [  modo  di,  riconoscere  le:  macchie  di  sangue  posti  in 
praticai  PéiaOa^O  giostro  i  giacche  pe’  dotti  nella  sòiénza. 
{je.il  pro-testaiupiit  volte  ).io  non  ho  inteso  di  scrivere 
PPM qalla  spmmzzalata,*  la  qual  cosa (  sarebbe  stata 
vj$i&cpréten$ionei  ed  arroganza.  ;  lo  qUestaJspOsizione 
4du^|j^c  avranno  Aprimi  una;  gpiday  ruo.  esempio  .da 
segukgoin  egua  li  od  analoghi  >  occofrimenti,  Siccome 
I^Oii.iljaUe  ioose  dedtCì  .anche,  nfeh  precedenti  Ci n,  ne.  db* 
^feo^e  h(importanznl  somma;e<  1  Wrd ni  t^>  '  dei ò  «pedice* 
533jotnàl^ dfoSicid  inn queste;  ed  altrettali' jicelchen rei a- 
4&Ke  Bàlia  [pràticandellsu , scienza  j».  cosi  <  pensò  od;  interte* 
ài  erbai  1  /pIootd  «  pòco  £  anela  djaABQ  !  ;  &e  gue  nte;  /Tsò  ;la  alcreèta 
alelidiipècsonei  i^destónateela  itapttósrincàricoap  Òusoprk.d^ 
eOgmlziairi,  t cotóne  dme^bdlfartóaehessiy  '  vorrebbona  i 
4crkldicbyif>rà‘q?.,qj^alir;ine®imbeLildBveriificazÌ€M;ie  de-  hitfci 

-ai Àìt9A^nof!rSi.  oMl.  é  i'jBiutsz  asnabe  otosfnrh 
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nelle  criminali  processile;  e  ciò  per  norma  e  governo 
del  Fisco*  • 

e ...  -  •  5  ,  *'  -  *  » 

Capo  VI, 

Difetti  delle  leggi  criminali  nell3  assicurare  le  prove 
e  gl3  ìndizii  dei  delitti.  Colpevole  indifferenza  di  al¬ 
cuni  Tribunali  nella  scelta  de’’ periti  medici.  Prero¬ 
gative  che  in  questi  si  dovrebhono  ricercare.  Avver¬ 
tenze  nel  prescegliergli.  Lumi  scientifici  che  si  vor¬ 
rei  d>  ano  nei  Giudici  processanti  per  soprainlendere 
utilmente  alle  operazioni  de"  penti. 

Quel  nostro  ‘filantropo  gi u reconsul fissi nro  ,  autor 
della  Scienza  della  legislazione^  lamentando  delle  mo¬ 
struosità  che  sono  nelle  leggi  criminali,  ben  a  ragione 
diceva;  che  »  in  ninna  parte  della  legislazione  si  ma- 
s»  infesta  tanto  la  contraddizione,  1’  imbecillità  e  la 
«  poca  logica  de’  legislatori  e  degli  interpreti  delle 
«  nostre  leggi,  1  quanto  in  quella  clie  regola  le  prove 
t>  e  gl’indizii  dei  delitti.  »  Ma  se  a  ragione  così  la¬ 
mentava  il  sommo  giurista  partenopeo  delle  tante  vi¬ 
ziosità  che  sono  in  questo  particolare  nelle  processore 
criminali;  quanto  più  a  buon  diritto  non  si  sarebb’ei 
mai  condoluto,  e  che  non  avrebbe  detto  con  quella 
sua  maschia  eloquenza,  se  un  medico  filosofo  gli  avesse 
dimostrato  le  dannosissime  conseguenze  di  quella  col¬ 
pevole  indifferenza,  colla  quale  si  scielgono  talvolta  i 
periti  medico -  criminali  per  la  verificazione  di  alcune 
pruove  e  pel  chiarimento  di  alcuni  ìndizii,  su  di  che 
alla  sola  dottrina  e  al  non  comune  perspicace  inten- 
dimeuto  nelle  scienze  salutari  è  dato  il  competente- 


«leale  giudicare  ?  Che  noti  idirchb’  égli  nel  vedere  ni 
oggi  da  qualche  Tribunale  pretermessa  in  simili  scelte 
Ogni  rigorosa  indagine  4su  la  capacità  e  sopra  la  con- 
fermata  rettitudine,  di  coloro  che  donno  secondarli 
nell-  angusto,  ministero  della  giustiz-ia?- Ma  dacché  quel 
grande  non.  potè  avvertire  a  si  biasimevoli  difetti,  nè 
•contro  dicessi  levar  con  veemenza, ^siccome  solca, ;;ja 
voce,  sia  concesso  , pra  a  me  div. prènder,;,  motivo  dal 
riconoscimento  de|lermaceliiedi  sangue,  per  dire  ^al¬ 
cun  clie.r  in  generale»!  su  le  prerogative. -da  ricercarsi 
nei  periti  medici,,  si, d<  modo  più  sicuro  di  presceglierli, 
sfti  lumi  scientifici;  che  sarefibgr  nec£ssarii  eziandio  ai 
Giudici  processanti  peCjSoprainlendere.  con  qualche  co¬ 
gnizione  di  calisi  alle  coloro  operazioni.  ,  -  , 

:  Adunque,  movendo,  dal  precipuo  mio  argomento  , 
tquali  dovranno  essere  i  lumi  che  ;.si  rieleggono. , .nef- 
1?  uqm  dell*  art%(  e  segnatamente,  nel  giovine  ,  perchè 
bene  adempia  al  difficile,  impegno  di  dichiarare  nelle 
, procedure  criminali  quali  sieno  le  macchie  prodotte 
dal  sangue,  e;  quali  no  ?  Io  estimo,  che  qualunque  sia 
il  medico  ché  in  tali  casi  assumer  debba  i’  ufficio  d 
perito  legale  (  vo*  dire  sia  pur  ei  provetto  o  giovi¬ 
ne,  )  nulla  abbia  ad  ignorare  de’  chimici  lavori  che 
sin  qui  sono  stati  eseguiti  sul  sangue:  e  dovrà  pure 
tener  dietrp  a  tutto  cip, che  intorno  a  sillatto  argo¬ 
mento  si  anderà  pubblicando  appresso.  E  non  vorrei 
già  che  queste  nozioni  ei  ricevesse  e  tenesse  nell’ ani¬ 
mo  quali  gii  veugonp  mandate  dai  loro  autori  ;  ma 
vorrei,  che,  per  la  critica  e  pgl  ripetimeli to  delle  spe- 
i;ienze,  e  delle  osservazioni,  fosser  da  lui  lenificate,  a 
fine  di  acquistare  eziandio  destrezza  nelle  chimiche 
manifatture*  Queste  cose,  estese  ad  ogni  altro  subietto 


di  die  rifar  iieiazi^n®  eoli'  là  chimU 

ca,  ben  uvàr#8bfcfléro^  ad  au  m  culàie  la  a  perizia  de’  mè¬ 
dici  ficcali ,  onde1  procederò  con-  esattezza  e  coscienza 
nelle  loro  giudiziario*  incumbeOze.  Se  non  Che  un  di¬ 
lètto  capitale,  in  ohta  di  qhe9te  Cogniziorifiche  molti 
possono  procacciarsi,  -entra  a  render  manchevole  c  vi¬ 
ziata  il  provvedimento  delia  'giustizia!  Questo  è,  pur 
troppo,  in  alcuni  Magistrati,  r  (piali ^tengono  Come  pa¬ 
trimonio  comunale,  o  come  scienza  infiisa*1  Tarduissi*- 
siitìa  ,  T  en esauribile  medicina  legale  i  o  pèVò^  tiopò  il 
grossolano  assurdo  di  credere  chiunque '  làbbia  no- 

»•  .  ;  .  jj  i  .  r.  * 

mé  di  medico,  uomo  atto  a  chiarire  qualsivoglia  dub- 
bio,:  e  a  dar  giudizio  ai  Tribunali 'sii  quanto  mai  vi 
ha  che  spetti  alle  scienze  salutari,  senza  distinzióne  ed 
accorgiménto  ricercano  d’i  un  perito « ed  il‘> prìfno  -'tro¬ 
vato,  db1  ;  hanno  !  pèr  meglio  :  che  acconcio  ■  allo  bisogna 
dèi  ltjro  mitìisteroy  paghi1  così  df  aVer  provveduta  alle 
formalità"  legali  a’  ih  t^mé  pòi  nom  importai  ■''JH 
À  togliere  ittìpekairto4  sV  *  torgognosà^  hidìÉPèréiilija 
-nella  iseelta  ideili  persone  deli’  arte  per  lo  Seidgluneoh) 
&e,(  dubbi1  0'-  per  sentenziare  i rd ' eh ec  c  hè  Ss fày  mal feria 
‘Criminale  di  spettanza  alla  fmmdiémàqvsàrebfee,i  cTdopJ) 
che  ì  Magistràté  fossèi’cV  'a  dOVedé1'  penetra ti,iJida(  Unti 
parte  della  difficoltà  di* dall’altra,  ohe 
non  è  '  poi  si  Universale  quel  'WediòO'  ^sapérd  che1  basti 
a1  dedurli'  dà  retti  !<ptdn6Ì^1'S^’0^erSUaSi;f,Wtiametìit@5(di 
"c'i'ò,  io "son'siehro  eh7  eglino  àérrebbOitò fcCOfi  fe'amag- 
fgiore’  avvedutezza' e  sCrtTpóloSitàtJal|a|‘-)e,leyg)itèedp  que¬ 
sti  periti;  àia  per- non]  fidarsi -sètinprd  ahquomo^ÙI'iCO- 
se  di  cosV  gravi  momento sarèbbe'^mestibii?  éhfes^ le¬ 
gislatori  ne^  loro  còdici  di  proCèSfsura-  criminale  des- 
1  sero  a’  Magistrati  àngolo  precettive  ond’ essere  Inorisi- 


dSrafWSHj'RiSl&tf?*  Nelle  quali  sarà  innanzi 

iffi^adbif^^ft.ate  fe»  follata,  fuma  che  gode  ij 
»oggcttp.,(,Ui  ipiJKVrh:  ..dico  heu  fondata,  perchè  f  esser 
ape*}  inBgj^n,  yqce  locale  ,  non  sempre  è  giusta  mb 
Surft  |dela^al  merito  ;  e  la  fama J  scriveva  il  mio  Ha- 
sori  nel  Preteso  genio  d?  Ippocrate,  la  fama  e  un 
peso  eui  certi  omeri  messi  a  pruova  sono  incapaci  di 
sopportare*  ;  AH5  opposto  si  dovrà  aver  presente,  che 
V  uc^n^ijgVjaglja,,^,  beqespesso  frodato  dall’  invida 

t  i  i 

ignorasUea  d^l  ,buqp . nonie  che  gli  si  spetta  ;  Fa  mani 
a%ll?rm%Wch\te%&¥ì  io  Quintiliano,  pars,  altera  con - 
sensipib  civitfpis.^Yft  p§ktt.  pubbli cpm .  testii.ngnium  vocale 
a\tepfk  .  $epmmenfo  sipp  i\llq.  j  certo f.  apcJLorc  dispersimi  , 
(jtfj  malignila?  ipifium  sdq4eriL  infiipnientani  creduli Las. 
ffMflfii ?m$M  p9P\\iayp centissirpq.  po?sìt  acpiclere ,  fraudo 
inpuieq falsa,  vulganlipm,.  B^£ta,  a  giorni  nostri  la 
c'a^rqsa,  :garruHtì(;  di  pochi  parolap  per  .sorprendere 
W#ÌObdinl%af«  hi .  favore,  di„  un  dappoco  e  sin 
4’,.utv:1iiiiqHq,;  ^cnfgp,  pur,  basta  il  njaicpntento  di  un 

pqpolanp  «fiofeqig,; rftntè  in?mico>  ° 

Pw>c8«l«É$f»P»  ote®!8l#à .  4(Hftr“P,Feléla,f.  ?er.  dsPai:‘ 
48RS  sffl4“oiW?j>  i8Sri,lWS«RBjH?M;.!d^  c,oUo  me' 

5fe?;rfh»dei)?s,,  su^r|  ar’disqredito.  Badi 

«ÀmtiMfaiMNv»!  JbiftN& the,  tl^  TOSf' of  tia 

MSÌhfe^So^i  idfiW4àfSffi ff fimministra- 

«•«BlIsgsW® 

SttMBBM»  "9!? 

!p»Éqn<S9SS1d§.,,e«etei,mqle  jgHa$  sventura- 

sfameftlte  ^sUggi:  dà  fiato  5o  spirito  di  parte  ,  o  certe 
«ab^iìtie^e^  cpnnivenze  ,  psuf ■  eli  <?l*e  meglio  è  tacersi; 
4  butUnfill^  apposto, , <4 i  ponr  togJierej  la  spa  fiducia  ai- 
di  ^merito  conculcato  -dalla  malvagità,  di  emuli 


vili,  ignoratiti,  calunniatori:  ma  si  assicuri  che  la  fama 
venga  da  felice  attitudine  alla  scienza,  da  buoni  stu¬ 
di;,  e  dalle  corrispondenti  opére.  Sarà  appresso  a  va¬ 
lutare  T  illibata  morale,  la  timorosa  coscienza  ,  ^‘in¬ 
corruttibilità  del  medico  che  deesi  scène  per  perito 
criminale. 

E  allineile  la  buona  elezione  di  co  fai  periti  venisse 

rassicurata  dai  fatti,  io  vorrei,  che  i  Giudici  avessero 

quella  maggior  cognizione  ,  die  per  essi  si  puole  dì 

quanto  debbesi  adoperare  ,  spezialmente  rispetto  alle 

chimiche  analisi  ed  in  checchessia  altra  ricerca  che 

* 

richiegga  sperimenti  e  scientifiche  dimostrazioni  ;  è 
vorrei  perciò  ,  che  aggiunto  ai  codici  di  processnra 
Criminale  ,  o  stampato  di  pei*  se,  ma  chiamato  dai 
rispettivi  li! oli  o  paragrafi)  fosse  un  Manuale  di  tutte 
le  chimiche  operazioni  ,  e  di  tutte  le  altre  sperienzè 
ed  osservazioni,  ìe  quali  avvisano  a  disvelare  le  tracce 
de’  veleni  nella  macchina  umana  ,  le  macchie  di  san- 
gne  o  di  altri  umori,  le  morti  violente,  che  hall  pre¬ 
ceduta  la  sommersione  e  lo  strangolamento  ,  e  còsi 

v  f  •.  .  ^  ■  .  r; 

via  dicendo.  Già  la  scienza  ,  massime  riguardo  alla 
tossjcologia  ,  è  giunta  tant’óltre,  che  poco  più  lascia 

a  desiderare  :  cosi  negli  altri  punti  ora  accennati  : 

'  '  .  j  A  ,  ^  j 

per  lo  che  si  potrebbono  includere  in  tavole  siunotì- 
clie  tutte  le  nozioni  ,  le  sperieiize  ed  i  procèssi  chi- 

1  ‘  •  •  '  ■  *  t  !  ^  t  ^  *  ■  ♦ 

mici  più  semplici  e  meglio  accertati  ,  che  valgatìò’  a 
ben  condursi  nella  pratica  criminale.  Qualunque  sla 
la  forma  che  si  volesse  dare  ad  un’opera  di  tal  fatta 
(sempre  chiara  e  concisa  per  facilitarne  a  chicchessia 
1  intelligenza  e  lo  studio  ),  basterebbe  che  d’ obbligo 
fosse  presso  tutti  i  Giudici  ;  ai  cfualr  dappbùna  n  el¬ 
fi  apprendiménto  delle  discipline  criminali  dovrebb’cs- 


ser  prescritto  uri  corso  di  medicina  legale  :  siceomè 
pure  avrebbe  ad  ordinarsi  ai  medici  clic  si  danno  al 
servìzio  del  foro,- un  compéridiosó  corso  di  giurispru¬ 
denza  civile  e  criminale  ;  acciò  i  primi  avessero  il 
giusto1  accorgiménto  che  si  vuole  per  bén  Scegliere  ì 
periti /  e  si  'facessero  poi  Certi  all’ atro  dello  Scrupo¬ 
loso  adempiménto  delle  costoro  incumbenzé;1  e  perchè 
gl7  ultimi  sapesser  meglio  applicare  i  principir  déllb 
loro  scienze  ,  è  conoscére  i  véri  limiti  del  proprio 
istituto.  Mri  sarebbe  necessario  in  questa  riforma,  che 
i  medici  legali  attendessero  unicarriénte  al  servizio  de* 
Tribunali;  stantechè  è  sì  estesi)  lo  scibile  di  questa 
parte  della  medicina,  così  intimo  il  nesso  ch’ella  ha 
con  la  cognizione  delle  leggi,  che  io  tengo  per  fer¬ 
mo  ,  che  chiunque  di  noi  si  dedichi  all’  ufficio  del 
Fisco  abbia  tanto  peso  di  studio  legale,*  e  di  tutte  le 
scienze  ausiharie  alla  medicina  (  le  quali  dee  inoliò 
più  possedere  d’  ogni  altro  medico  ),  che  non  gli  ri¬ 
manga  assolutamente'  tempo  di  seguire  i  progressi 
dell7 arte  salutare,  onde  degnamente  occuparsi  nel  pra¬ 
tico  esercizio  della  medesima.  '  '  ;  • 


Rispetto  ai  Giudici  è  in  oltre  a  riflettere,  che  vo- 
glionsi  dalle  istituzioni  di  procedura  criminale  pre¬ 
senti  alle  operazioni  de’  medici  periti  ;  e  perchè'  mài 
ci  si  vogliono?  Per  la  legalità  degli  atti  ?  Così  è  ,  e 
starà  bene}  ma  un  altro  scopo  egualmente  importan¬ 
te  ,  egualmente  e  forse  più  necessario  dovrebbe  unire 
la  filosofia  a  questa  volontà  de’  legislatori.  Oltre  la 
legalità  degli  atti,  eglino  dovrebbon  volere  nell’  inter¬ 
vento  del  giudice  un  testimonio,  anzi,  come  dire,  un 
sopraintendente  a  tutto  quello  che  eseguiscono  1  pe¬ 
riti  per  soddisfare  alle  inchieste  del  Fisco.  E  tale  sarà 
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il  gi;#ce  n%V 

Ugpci^  ,  all’  fitte  ^cU^ispgzlp^rdplp^^aj 

clip  sopra  pariamola),  quel  sapere  coi^eKflje óhppffir 

i  4  ' 

prendere  al map, co  se  il  medico  opera,  seconda  _f  do¬ 
cumenti  ed  i  precetti  migliori  della, (sua  scienza,,  Ber» 

w 1  ^ 

ip  preveggo  j,  che  potrebbe  trovarsi  un  qualche  Giup 
dice ,  il,  quale  la  volesse  fare  troppe»  da  saccente  ,c?(l 
Ifipco,  criminale;  ma  so  pure ,  che  quando  quesli  sia 
^U^eientemente . istruito  dellje,  jkggi  >e  delle) sfegsMfodfi 
processura  -,  e  che  però  conosca  in  i  giusti  aonfini; ,  dpi 
tìEPBfiP'  e  .dell’ altrui  ufficio  ,  .avrà  all’ uopo  di,  come 
pe^  iVeno  alla  ;  iod iscretezza  è  f|r  tacere  Pinopportufla 
Siccome  poi  altro  «  ij  G*  te(iÌ§fbpg£$<Hitsj  P9f 
Illegali tà  degli  .ptti,'  altro  qtieffobche  ..4£&  ^gptQjizjag? 
|sul  delitto  ;  cosi;  ip  penso  che,  questi -ancOr  .piaggio*]- 
rnepte  ,ayi’ebbe  j ad ; lesserei ?isJjcuitQs:j  ciijea  j  ifiipife  «.SÌei1^ 
jpezzi  che  possiede  ja  m ed  ici  n  a. ,  ;  cri  in  i  nale  persngÌMr 
gpere  alla  meta  de’  suoi  inve^tigameòlti  >»  opde^iqjdij- 
care_.  con  piena  cognizione  di  -causa,  ,  ed  ,■  esser  ^sicui# 
eziandio  in.  jt^i  particolare  della^gokrità! se,  dplla  esat¬ 
tezza  degli  atti.  >£  miao  baca  slkb  oisio’i^.9  poli 

.07Forse  mi) si  $i-r%  (teomeoml  fyibikQo iidipfiMrftiiinia 
.ppera^  di; ;giudsprudenza^ .medicài 4 40  jgMattp 
i &, ifropppytf ■ ublinjie 

,411, i  /si  dirà  $  che  Certe  cedute!  $  d>£pp 9 a d° 

1% :P.9ssi.liihtt>;  dkU’.  esecuzione ) neh  generale  • 

della  .giustizi^;  :  jni  >sr  diràik  ,cbe  ^u§l  rigoroso, ^ccor- 


1  4  ! 

lì,  J’ti-Ay 
-’Cjj.ii  il  ;d 


.fi  .)Jci->.y,.d  db)  rii:  t'y.V  nt?:jì)p  fi  jt»  do  30  Ili  fi 

invio  /  uoud.-ii'/ob  vi.iilg  )  J.iJs  iigob  cJiUgyl 


i  jj  (i,)i i  pc^'ip  natumli  ahlicipati  y  dtW  attitudine^  a 
-wyertf  de  pnmiaium  InaMenfi  e  !  dei  doro  dritti  itmli. 
iPgmgia  jSzQ.  '-è  pteotdoai  sita  9‘iBÌ«ibbod  'ìoq  iih 


^Sltèea^f ^aPfeaSg- 

plicabile  ai  Magistrati  delle  citta,  ove  può  p^e^ugjgi 

che,  numerosi  -,  sien<T)i  n»#»»,!,  W  W’oiPSÌ  ai 
Giudici  de’ piccoli  paesi  e  delle  borgate,  cui,è;seW(uje 
forza  valersi  di  quel  perito  che  dà  il  luogo  :  mi^i 
diià,  ad  ultimo,  ch’io,  vorrei  negli  amministratori  della 
•ÌBspl  sapere  troppo  Straniero  ai  loro 

studii.  Ed  io  rispondo  primieramente  (  intendiamo  lae- 
^e^7,s,nrar  mceare  it^trnppcrdì  sublimità  la  filosofia 

«W  fletei  i&{  $elle 
bef,e>,Àn  «ss*  lil,eri;i  civile  de§li  uQminl: 

fiondo ,  tarmi  caso  pur  io  deile  difficoltà  che  si 
scontralo .  nella,, ^ip^oe  J^uni  provve^i.m^  ji 
giustizia  in.  «[nelle  parti  di  uno  stato,,  .in  ..cui  perjf. 
.  separabile  eond^ope  ne  searseggranp,  o  ^jga^ 
i  Mimi  :  ma  .beo  l.ensi  ,  rendersi  essi  mezzi  dall’ j- 
gnavia  e  dalla  negligenza  manchevoli  anco  luthlc^e 
non  se.  »’  è.  affatto  .privi:  rispondo  ,  o>>ervarsi.ta|v;dta 
neìle- città  .eziandio  ima  biasimevole  incuria  nella  eJe- 
zion^  de’  mcd?ci  ,pen|i  y.m ,  cosa  ..^^i^o 

•OKP^'H&itara»  f,  W 


.&%:  biS°Sna  ,gi^b^tei^i^o.^i  jf^39^F- 
•mialiS  vicine  città  de’  peni,  valenti,  che  ,d^relp- 
bona  tenersi  a’  servigi  de\  Tribunali  unicamente*  ip- 

tenti  alle  medico-legali  incumbenze  ;  rispondo  ,.,final- 

*\«s«  i  -  -,  -  v5  ;  x  fòooTc^  'SvoTi; 

mente  ,  esser  di  si  beve  briga  e  tanto  facile  il  modo 

su  oSxutf  oiiSuo  -  °  » 


sopra  proposi  ,  non  ci  vorrebbe 


I 


Il5o 

gema  ed  infingardaggine  possibile  per  non  sapersene 
giovare  (i).  '  *'  *  ''  ^  ‘  " 

Io  ho  voluto  dedicar  questo  Capo  della  mia  ope¬ 
retta  a  cosi  fatte  considerazioni,  perchè  oggimai  ognun 
comprende  la  necessità  dr  accomunare  gli  studii  me¬ 
dici  a  quelli  della  giurisprudenza,  e  segnatamente  delle 
leggi  criminali  per  coloro  ,  che  vogliono ,  e  che  uni- 


t  •  <  ■ 


!U*  ••<>*<’ 


ì  fj  ii: 


»  •  ».  rj  1  I  i  i 


(l)  E  qui  non  sia  mai  che  i  riguardi  verso  la  più 
vura  modestia  fattengano  V  ànimo  mio  dal  tributare 
quelle  ben  meritate  laudi ,  che  mi  comanda  un  alto 
sentimento  di  ammirazione.  Il  sig.  avvocato  Pio  Ar¬ 
mellini  ,  pretore  di  questa  città ,  professore  di  diritto 
civile  nel  collegio  e  presidente  del  Tribunale  di  com¬ 
mercio  ,  dottissimo  in  ogni  mainerà  di  buone  lettere  e 
di  legali  discipline  e  pur  molto  istruito  nelle  scienze 
e  nella  pratica  medica-forense  e  criminale.  Avido  sem¬ 
pre  di  ricogliere  nelle  opere  periodiche  tutto  ciò  che 
si  va  promulgando  intorno  a  queste  colali  dottrine , 
io  mi  rammento  che  tempo  già  fu  teneva  dietro \  quan¬ 
to  un  medico  il  dovrebbe  ,  agli  sperimenti  dell  Orfila 
e  del  Raspail  per  iscovrirè  le  macchie  di  sangue  :  e 
con  me  benespesso  sensatissimamente  ragionava  sul 
valore  degli  uni  e  degl*  altri  sperimenti  $  sicché  potreb¬ 
be  egli  essere  ottimo  giudice  della  perìzia  e  dell* esat¬ 
tezza  eli  qualsivoglia  medico  nell  eseguimento  de  mi¬ 
gliori  processi  chimici  da  quegli  autori  proposti  per 
riconoscere  le  macchie  dette.  Felice  quello  stàio  in 
che  numerosi  sono  così  fatti  Magistrati  j  e  me  pure 
avventuroso ,  cui  fortuna  fu  larga  dell  amicizia  di  sì 
rispettabìl  uomo  ! 
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cani  ente  dovrebbono  darsi  al  servizio  del  Foro  }  e 
così,  viceversa,  futilità  che  ne  verrebbe  se  anche  que- 
glino,  i  quali  intendono  all’apprendimento  della  legi¬ 
slazione  criminale ,  fossero  quanto  basta  ammaestrati 
nelle  discipline  delle  scienze  mediche  ,  che  Iran  rela¬ 
zione  coll’  amministrazion  della  giustizia.  Io  esorto 
quindi  que’  miei  colleghi  che  quindinnazi  prenderanno 
a  scrivere  sopra  argomenti  di  medicina  legale,  di  farlo 
per  modo  da  essere  intesi  eziandio  da  qualunque  cul¬ 
tore  delle  leggi  e  da  checchessia  Autorità  giudiziaria, 
sino  a  tanto  che  i  Governi  non  operino  di  proposito 
a  questo  benaugurato  accommunamento.  Quanto  a 
me,  mi  sono  studiato  ne1  Capi  antecedenti  di  essere  al 
più  possibile  chiaro,  onde  affarmi  alla  intelligenza  de’ 
medici  e  ad  un  tempo  dei  giuristi}  lo  che  con  eguale 
impegno  continuerò  in  seguito.  Forse  a  questo  fine 

10  ho  sagrificato  un  miglior  ordine  e  qualche  lustro 
scientifico  che  poteva  dare  a  cotal  dettato.  E  se  non 
avrò  almeno  in  alcuna  parte  recato  ad  effetto  il  mio 
proponimento,  si  accagioni  alla  mia  insufficienza,  e 
non  mai  a  mancanza  di  cura  e  di  buon  volere.  Que¬ 
sto  buon  volere,  unito  al  desiderio  sempre  in  me  pe¬ 
renne  di  render  qualche  servigio  alla  scienza  ed  a’ 
miei  consorti,  or  mi  fa  rivolgere  ad  alquante  riflessioni 
sul  ferro  come  uno  de’  precipui  materiali,  e  dirò  pure 

11  più  importante,  che  concorra  alla  formazione  ed 
alla  buona  crasi  del  sangue,  e  però  come  quel  mate¬ 
riale  che  più  di  leggieri  dovrà  darne  segni  di  sua  esi¬ 
stenza  nelle  chimiche  ricerche  dirette  ad  avverare  le 
macchie  di  colai  umore  ;  le  quali  riflessioni  più  op¬ 
portunamente  poi  ci  condurranno  alla  sposizione  de* 
nostri  tentativi  e  delle  nostre  sperienze  per  istabilii-e 
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f  ó  pràvà  éiàifl^Mil  iijMc^fìsÌdibì  >fhc&t&h'ii\iàf)ìlè)  pfài 
porzione  ‘  cògli  D  Wlttti0  fM&fffl: J  FI  j4?ró- J  tyrilihdMa- 
"n  ménte ^qbtfònctét'Wèl '  S'tffìQdièl}  fìtti'  iti  )éfaé$tòy>séhii^ 
\  '\sèggìàrè'\  'è  1  sfà^WhiìMlf  rtihfìèàfièV'Crftèffio  l&ket  $à 
esso  ìrì 1  ispikikfffà 1  VÌ'èhò 1  pèr1  f ItÀnfètiìivlp  le 1  vkwt!èHié*  1$ 
%'x~$tfnguè.J  CdÀctùÀHfìe.  SpèrBnèntì  clfìiénlakforifeMèà)i&^ 
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.  reggia  re  intorno  a  ‘C^onmo  ~oit?metrto  ‘dtt’fif  i  . 

Vilale  di  nostri  ‘Wàik3ifàf^°Vidil%  WHWfto^lo1- 
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'versi  esso  Vi^ukriìSr^  ^ér  Jini*b  rtfàlèl’idli 

anzi  pef  m aferia pdìi'd^ffp’Brf^Àie  <  ?di^^8tìéfeia4IfttllÉi 
formazione  (lei  'sailBQe?  E?*éfirWttlf ■ tt?A*a 
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schéggia  nei  aun^. 

aé  *nèÌ‘  j>ì’imó  caso  quèstB J  tìttièìrè  ^tro¬ 
vasi  elaborato  per  eccellenza;  tutti  i  suoi  pFinc'rptì'lsotib 
convenfeutèmélirc  *  ordinati  e  riesposti  a  ricctèie5  ^ed  sn 
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Jbgh  e  certo 
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^Ì$3*C35]M1 jjfa 
pnabm&de  r  fmmttklfóo  vita#  ej  oli  ogggt^^o^eB[  c^’^i 
.vjyificanc  di  o*d£ .  ^rdj^s rjti^ 

filimi  ,«i\o\  ieboortjpq 

^nlirialèii^og^sj;^;#etì9i^Pkm«^]P§JnPpi)^ifl5v  $$r 
4e&ir  Un  saogiUQ  tBnuft  ^/ìq^si  dii^i  jSpqjppqstfq^qfahft- 
fattó  j  mopfe’  di  vitaMtq  e;  scemo;,  di  que’  princjpii  che 
impellono  alla  yoluta  energia  i  movimenti  di  ripara- 
zione.  Manca  ,  per  ciò  il  pabulo  a  tultq  le  funziqn.i 
della  ihadcliina  organizzata,  la  quale,  nella  inanità,  delle 
forze  e  degli  eleni  enti  ani  realizzanti ,  squallida  e  lassa 
corre  a  ritroso  della  salute.  Basteranno  questi  pochi 
ièenni  per  argomentare  di  quale  importanza  sia  il  ferro 
nel  sàngue  *i  e  come, ,  i jdisfribuitQDoppQrtupapipiptq!  d<a 
icodesto  j  umom  alla  :  lfibfca>  ! elementare*  fl4et>ha L  influire 
-  a  t  areriider  t  piida  i  ih,  resistènte  la  ■  compage . ,  d  pila  £  wgà* 
nizzazione.  Baètdranup<purp,es^bèenftÌi^nfafiM  mfèr 
in  rea  (  lai  xpudl.cosa:  più;  munta .  &1  jpeimqG'ftft  s  te  ^sj^rto), 
che  ih  /ferro*!  quello:  stato  di  Salute*;  copioso,  qrdina/iaf- 
emeiite vaispà)  ad  essere  ^eA  sàngue;  i)aqndej;PP5V  que%tp 

•rispètto*,  eziandio;  ^oqrajièSsefts^pFutp  £ppmq  unql/lq1' 
^recipuiifisjàtta’icdiy ,  fal^o^e  «Al  piu  éWP§i'W^arPi?è’fil^ 
utopra&rewa  idi v lutò, gli j  altru  i  è  pihri.%cihpejde  hdA 
^  tutóriugl b dlftri;  fpotrèe  (J àmff»dizj&jfh  i#,'i§Pfihe  d/?P9i  *# 
ìluaigonilaasofodi  iempo  *j e |e  rpiui piccole 
"haàbcliiéfe'didéangunptia?.  cioèioq  ,edo‘i3oia  ih  sasinem 
ih  Igohirnàdsisoliftqaf  Iole v  ohe*.  ;  per 

•lo  vkròàb&tssftsn fc n emidi ùMi\ r  chdA’ì^O^tP Ull&i## il11  £ 
-decisimi  (prodotti,  wudpuqhjg$i>£r  fefiù  i inato0£ si 
-stadkarhntUfdi  catabifjrft  lètfptfenfcitfttd&l  fjep 
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ma  il1  Rhctdes  ,  pensandosi  di  essere  più  felice  nel  fis¬ 
sare  la  proporzione  del  ferro  col  sangue  ,  assevéran- 
temente  avanzò  che  questa  stesse  come  i  a  5105. 
Rose ,  in  tiri  suo  manoscritto  citato  dal  John ,  sostiene, 
trovarsi  in  ciascuna  libbra  di  sangue  tre  grani  di  fer¬ 
ro.  Fondati  su  la  copia  del  ferro  affermata  dal  Men- 
ghini  e  da  altri  !nel  sangue  ,  i  sigg.  Parmentìer  e 
Deyeux  concépirotìo  è  proposero  il  progetto  di  sepa¬ 
rare  questo  metallo  dal  sangue  dei  defunti  e  coniar 
con  esso  una  medaglia  ove  fosse  impressa  la  loró  éf- 
fìgié  :  :  concepimento,  a  dir  vero,  tenero  e  commoven¬ 
tissimo  }  progettò  confortevole  all'  uomo  che  si  diparte 
da  queslo  mondo,  perocché  è  con  ciò  rassicurato  di 
serbarsi  nel  cuore  de7  superstiti  congiunti  e  nella  me¬ 
moria  degli  amici  ;  e  consolasi  che  sia  trasmessa  alla 
futura  progenie,  con  questa  inalterabil  reliquia,  T amo¬ 
rosa  rimembranza  de’  trapassati  avoli  ! 

Ma  tanta  differenza  di  risultamenti  nél  determinar 
la  dòse  proporzionale  del  ferro  col  sangue  ,  sarà  ella 
per  avventura  derivata  da  inesattezza  di  osservazione, 
o  dalla  fallacia  de7  mezzi  usati  per  giugnere  a  tal  co¬ 
gnizione  ?  Io  porto  opinione  ,  che  nè  all7  una  nè  al- 
l’ altra  di  queste  cagioni  possa  riferirsi  dirittamente 
il  molto  variar  di  quegli  effetti  ;  e  credo  che  qualun¬ 
que  diligenza,  qualunque  più  sicuro  mezzo  in  simili 
maniere  di  ricerche,  porterà  sempre  a  diversità  di  ri¬ 
sultati  ^  conciossiachè  l7  unica  ,  la  potissima  causa  di 
fcotai  diversità  dee  stare  nelle  varianti  condizioni  or¬ 
ganiche  e  vitali  del  sangue,  che  or  lo  fanno  abbon¬ 
dare  ,  ora  il  rendono  scarso  di  questo  metallico  ele¬ 
mento,  e  qualche  rara  volta  in  sino  ne  lo  privano 
affatto  affatto;  Quand’  io  nell7 anno  1828  incominciava 


a  pubblicare  le  mie  scritture  su  1’  abuso  del  salasso  9 
era  già  intento  ad  esaminar  i  cambiamenti,  che  nella 
crasi  del  sangue  avvengono,  ove  siffatto  abuso  arrivi 
a  render  manchevoli  le  funzioni  assimilatici  è  quindi 
inefficaci  le  forze  di  riparazione.  Vo?  continuando  tut¬ 
tora  le  mie  osservazioni  ed  i  miei  sperimenti ,  e  sem¬ 
pre  più  mi  fo  certo  di  quanto  accennai  al  principio 
di  questo  Capo  j  cioè  ,  che  la  diminuzione  del  ferro 
nel  sangue  e  nel  solido  dell’ animale' economia  ,  sta 
in  ragione  inversa  del  decadimento  dèlie  dette  forze 
e  funzioni.  Però  questo  metallo  introdotto  in  forma 
di  medicamento  nella  nostra  macchina  è  il  sovrano  , 
e  dirò  anche  Y  unico  rimedio  ,  che  ,  a  lungo  adope¬ 
rato  ,  trionfa  in  simiglievoli  casi.  Le  bellissime  spe- 
rienze  del  Barbier  e  di  Coutaccctu ,  raffermano  que¬ 
ste  mie  asserzioni.  Che  poi  il  ferro  possa  onninamente 
isparire  dai  materiali  che  compongono  il  sangue,  al¬ 
cuni  fatti  ce  ne  assicurano..  Valga  per  tutti  gli  altri 
quello  comunicatone  dal  Moria  ;  il  quale  nell’  analisi 
del  sangue  ricolto  nella  cavità  sinistra  del  petto  in 
un  individuo  morto  per  la  rottura  di  una  estesissima 
aneurisma  dell’  aorta ,  non  trovò  nemmen  traccia  di 
ferro.  Merita  di  esser  letta  e  considerata  la  relazione 
che  di  cotale  analisi  fecero  alP  Accademia  Reale  di 
Medicina  i  sigg.  V auquelin  e  Boullay ,  nell’  adunanza 
del  1 5  aprile  1826  ,  la  quale  fu  poscia  registrata  nel 
Journal  de  Pharmacie  et  des  Sciences  accéssoires ,  n.° 
mai  1826.  '■  *  *' 

Ho  voluto  toccare  le  varianze  di  quantità  del  ferro 
che  possono  darsi  nel  sangue,  perchè  i  chimici  più 
insigni  concordemente  ammettono  gran  copia  di  que¬ 
sto  elemento  nel  detto  umore  :  quindi  è  che  se  il  pe- 
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alP  opposto  in  quello  di  leggiera  ossidazione  (i);  chi 
nelle  ceneri  del  sangue  trovò  1’  ossido  di  ferro  pu¬ 
ro  (2)  ,  chi  della  calce  ferruginosa  (3)  ,  chi  il  fosfato 
di  ferro  soprossidato  con  eccesso  di  base  (4),  chi  il 
ferro  nello  stato  metallico  (5),  ecc.  ecc.  ecc.  ;  sia  pur 
qual  si  vuole  lo  stato  primigenio  del  ferro  nel  san¬ 
gue  ,  o  quello  a  cui  puoi  esser  ridotto  co’  processi 
chimici  usati  onde  rincontrarvelo  }  basta  ai  fatto  no¬ 
stro  saper  avverare ?  ch’ei  formi  parte  de’principii  ri¬ 
cavati  dalle  macchie  che  si  prendono  a  riconoscere  , 
per  aver  un  buon  argomento  a  giudicarle  macchie  di 
sangue.  E  siccome  questo  cotal  principio  d’  ordinario 
molto  abbonda  nel  sangue  ,  così  facile  sarà  avere  in¬ 
dizio  di  esso  anco  quando  pochissima  è  la  materia 
che  potrà  trarsi  dalle  piccole  macchie  di  coclest’  umo¬ 
re.  Vero  è  ,  che  altri  fluidi  di  nostra  macchina  con¬ 
tengono  pure  il  ferro  :  e  ,  per  verità  ,  ossido  di  ferro 


(1)  Hildebrand ,  Prog.  de  alkali  rniner.  sang.  hu¬ 
man.  Erlangen  ,  1793. 

(2)  Westrumb  ,  Journ.  de  chini,  de  Creila  toni.  Xlf 
pag.  i4o,  an.  1784*  —  Secondo  gli  sperimenti  di  En- 
gelhart  e  di  Rose  per  noi  citati  al  Capo  IV  ,  e  sui 
quali  torneremo  in  seguito ,  V  ossido  di  ferro  precipita, 
cogli  ordinarii  reagenti ,  nella  parte  fluida  della  sua 
soluzione  di  materia  colorante. 

(3)  Margraf,  loc.  cit. 

(4)  Fourcroy  et  Vauquelin  ,  Ann.  de  chini,  toni,  IX} 
pag.  i52. 

(5)  Berzelius ,  Annal.  de  chi  mie 7  toni.  LXXXVIII, 

pas-  39- 
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rinvenne  Van-dcn-Bos eh  nelle  acque  dell’  amnios  (i); 
ossido  di  ferro  trovarono  nella  bile  critica  i  Fourcroy , 
i  Cadet ,  i  Thénard ,  ecc.  (2)*  ossido  di  ferro  Bondt 
o  Luiscius  Scoprirono  nel  latte  (3)  ;  ossido  di  ferro 
conobbe  un  Péarson  nell’ espettorazione  pulmonare  (4), 
e  così  via  discorrendo  :  ma  oltrecchè  le  macchie  da 
così  fatti  umori  lasciate  a  gran  pezza  differenziano ,  o 
si  voglia  per  le  apparenze,  o  si  voglia  pei  sostanziali 
principi!  che  da  esse  si  possono  ricavare  ,  dalle  mac¬ 
chie  di  sangue  ,  raro  sarà  poi  che  dieno  indizii  della 
presenza  del  ferro  ,  pochissimo  trovandosene  nei  me¬ 
desimi  umori,  anco  quando  nello  stato  di  freschezza  e 
di  fluidità  si  sottopongono  all’analisi.  Perciò,  suppo¬ 
sto  pur  il  caso  che  qualche  macchia  di  codesti  umori 
si  scontrasse  su  le  vestimenta  di  alcun  individuo,  e 
che,  per  istrana  eventualità  di  sembianze,  fosse  sospet¬ 
tata  macchia  di  sangue,  il  perito  per  via  dell’analisi 
non  vi  troverà  segno  di  ferro  ,  perchè  in  tanta  par¬ 
vità  di  materia ,  le  tracce  di  cotal  metallo  debbono  , 
dirò  quasi  necessariamente  ,  isfuggire  agli  ordinarli 
mezzi  chimici  che  si  adoperano  a  ritrovamelo  ;  lad- 


(r)  De  natura  et  utili  tate  animi,  Utrecht ,  1792. 

(2)  Syst.  de  connoiss.  chini,  toni.  X ,  pag.  33.  — 
Exper.  sur  la  bile  des  homnies  et  des  animaux ,  Meni, 
de  V  A  coaderii,  des  Sciences  de  Paris  1 767  pag.  47  1  : 
1769,  pag.  66.  —  Mém.  d’Arcueil,  toni.  I. 

(3)  Meni,  de  la  Societò  de  médecine  de  Paris ,  1787 
et  1788,,  pag.  5  25.  —  Animi,  de  chi  mie  de  Crell,  1794, 
Cali.  8.°  pag.  169. 

(4)  Oli  expectoralion  mailer.  Philos.  Trans.  1809. 


dove  se  le  macchie  di  sangue  sono  un  po’  ampie  e 
copiose  ,  conversi  in  cenere  i  principii  che  da  queste 
si  ricavono  ,  il  ferro  potrà  essere  attirato  sin  dalla 
calamita  ,  non  ostante  il  suo  alto  grado  di  ossidazio¬ 
ne  :  se  piccole  ,  non  mancheranno  reagenti  per  ap¬ 
palesarlo  ,  anche  nella  pochezza  di  materiali  che  da 
esse  si  ottiene. 

Recando  alla  somma  tutte  le  cose  che  qui  siamo 
venuti  significando  sul  ferro  ,  diremo  esser  esso  forse 
T  unico*  materiale  del  sangue,  che  possa  darne  buoni 
lumi  nel  dichiarare  le  macchie  da  quest’  umore  for¬ 
mate.  Imperocché  se  si  tratta  degli  altri  principii  del 
sangue  ,  elli  in  tutti  o  in  parte  ,  in  piti  o  in  meno 
si  trovano  pur  nelle  macchie  che  lasciano  parecchi 
fluidi  della  nostra  macchina  :  se  poi  oltracciò  si  pen¬ 
sa  ,  che  le  macchie  di  sangue  possono  esser  date  a 
riconoscere  al  perito  dopo  esposte  per  gran  pezza  al- 
i’  aria  ,  alle  bagnature  e  che  so  io,  si  vedrà  che  uni¬ 
camente  il  ferro  serba  un  criterio  su  cui  fondare  in 
qualche  modo  il  giudizio,  mentre  che  il  rimanente 
de’  materiali  del  sangue,  coli’  andar  del  tempo  e  per 
opera  di  alcuni  agenti  naturali,  si  scompongono  e  spa¬ 
riscono  alle  nostre  ricerche.  Valgano  a  raffermare 
questa  conclusione  i  risultati  di  varii  sperimenti  ,  ai 
quali  m’  indussero  due  fatti  ,  che  brevemente  voglio 
premettere  alla  anche  più  breve  sposizione  de’ risultati 
medesimi, 

Tempo  già  fu  io  esaminai  casualmente  alcune  mac¬ 
chie  di  sangue  di  persona  affetta  dalla  diabete  melli¬ 
ta  ;  la  quale,  punta  in  un  dito,  avea  questo  fasciato 
coll7  estremità  di  un  fazzoletto  da  sudore  ,  posto  ap¬ 
presso  in  un’  altana  con  altre  biancherie  ed  ivi  restato 


lungo  tempo  all’  azion  dell’aria  ,  delle  nebbie  e  dei 
venti  sciroccali.  Io  presi  ad  esaminarle  co’  mezzi  chi¬ 
mici,  perchè  questa  cotal  persona  iva  sostenendo,  che 
il  suo  sangue  dappoi  la  nominata  malattia ,  rassem- 
brava  al  latte.  E  per  verità  ,  le  macchie  mostratemi 
apparivano  cosi  sbiadate,  che  non  le  avresti  dette  di 
sangue  *  la  qual  cosa  mi  ricordava  le  osservazioni  dei 
Rollo  e  di  Hork  sul  siero  latticinoso  del  sangue  de’ dia¬ 
betici.  Il  fatto  è,  che  la  soluzione  della  materia  di 
codeste  macchie,  trattata  coi  consueti  reagenti,  dava 
segni  di  contener  molto  ferro  ,  siccome  ne  contene¬ 
vano  i  residui  della  evaporazione  }  ma  nè  in  quella, 
nè  in  questi  si  discernevano  traccie  de’  muriati ,  dei 
fosfati  e  degli  solfati  ,  che  sono  nel  sangue.  Molto 
ferro  io  medesimamente  trovai  nel  sangue  ,  che  spesso 
veniva  dal  naso  di  una  vedova,  di  ventisette  anni,  me¬ 
lanconica  ed  oppressa  da  sventure  ,  con  pochi  indizii 
degli  altri  materiali  testé  nominati.  Anche  questo  san¬ 
gue,  gocciolato  su  di  un  pannolino,  era  rimasto  bnon 
tratto  in  luogo  umido  tra  altre  biancherie  bagnate. 
Il  color  quasi  turchino  ch’ei  presentava,  fecemi  venir 
curiosità  di  esaminarlo. 

Allorché  io  andava  escogitando  i  criterii  meglio  va¬ 
levoli  a  giudicare  le  macchie  di  sangue,  mentre  con¬ 
dotto  dalle  mie  osservazioni  ed  esperienze  concludeva 
a  preferenza  in  favore  del  ferro,  mi  corsero  alla  me¬ 
moria  i  preaccennati  due  fatti  ,  e  pensai  eh' essi  po¬ 
tessero  confermare  le  mie  deduzioni.  Se  non  che  ri¬ 
maneva  a  determinare  il  giusto  loro  valore  ,  per  ap¬ 
plicarli  convenevolmente  al  mio  subbietto:  voglio  dire, 
che  restava  a  vedersi  se  sovrabbondando  nel  sangue 
de’  prefati  due  individui  ;  per  ispezial  combinazione 
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patologica,  il  ferro,  mancassero  invece,  o  per  lo  meno 
fossero  assai  miniiiti  i  sali  terrei  ch’esistono  nel  san¬ 
gue  medesimo:  ovveramente,  se  Tessersi  lasciate  quelle 
macchie  a  lungo  esposte  all’aria  e  all’ umidità,  avesse 
causato  lo  scioglimento,  o  comunque  la  scomparsa  di 
que’  salini  elementi  ^  soltanto  servandovi  le  particelle 
di  ferro.  Il  perchè,  macchiate  alquante  pezze  di  san¬ 
gue,  avuto  da  ferita  di  uom  sano  e  robusto;  e  quale 
di  queste  esposta  all’aria  ed  aJ  venti  sciroccali^  quale 
lasciata  in  luogo  umido  ,  quale  avviluppata  in  cenci 
ben  bagnati  ,  dopo  ottantun  giorno  intrapresi  succes¬ 
sivamente  la  disamina  chimica  d’ognuna  di  esse.  Ecco 
T  esito  delle  mie  ricerche.  La  macchia  esposta  all’aria 
ed  ai  suddetti  venti  ,  mi  dette  chiari  segni  di  ferro  , 
ma  pochissime  tracce  di  terrei  principii  :  egualmente 
a  un  di  presso  avvenne  di  quella  lasciala  in  luogo 
umido  :  dall’  ultima  delle  macchie  ,  che  trovai  quasi 
scomparsa  per  la  muda,  ebbi  bensì  patentissime  trac¬ 
ce  di  ferrò  ;  ma  ninna  affatto  di  terrei  principii.  Per¬ 
tanto  ;  fermo  io  nella  convinzione  che  il  ripetutofme- 
tallico  elemento  nelle  sue  giuste  propoi ziom,  in  quelle 
proporzioni  che  si  vogliono  dalle  leggi  della  vita  pel  se¬ 
lido  aggregamento  della  materia  organizzata,  costituir 
debba  la  vera  sostanzialità  dei  sangue,  maritenitor  prin¬ 
cipale  della  prospera  organizzazione,  e  persuaso  altresì, 
che  il  ferro  copioso  abbia  a  concorrere  in  così  fatte 
proporzioni,  e  che  però  di  leggieri  si  appalesi  pei  mezzi 
chimici  in  qualsivoglia  orma  di  sangue  •  intrapresi 
una  serie  di  tentativi  per  trovar  modo  più  facile  e 
comune  di  riconoscere  in  ispezialità  dalla  sua  pre¬ 
senza  le  macchie  di  sangue;  e  ciò  io  faceva  nel  tempo 
islesso,  in  che,  con  molti  e  variamente  ripetuti  pro- 
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cessi  chimici,  avvisava  a  separare  tutti  gli  altri  mate¬ 
riali  dello  stesso  umore  ,  ed  a  distinguere  le  partico¬ 
lari  proprietà  di  ciascuno  per  combinare  un  metodo 
preciso  ,  sicuro  e  facile  ad  essere  eseguito  anco  dai 
men  assuefatti  all’uso  dei  riagenti,  il  qual  perducesse 
di  fermo  alla  cognizione  di  queste  macchie.  Ma  af¬ 
finchè  il  metodo  che  sarò  per  proporre  ai  miei  col¬ 
leglli  possa  essere  posto  al  confronto  degli  altri  ^  e 
perchè  essi  abbiano  in  codesta  Operetta  le  cose  più 
importanti  scritte  in  questi  ultimi  tempi  intorno  al 
nostro  argomento;  prima  di  venire  alla  sposizione  de’ 
risultati  delle  mie  analisi  ,  dirò  di  quelli  dei  signori 
Lassaigne  ed  Or/ila. 


Capo  Vili. 

Metodo  del  sig.  Lassaigne  per  conoscere  le  macchie 
di  sangue  su  le  lame  di  ferro  e  di  accia] o  e  so¬ 
pra  le  stoffe  :  ottimo  se  eseguito  da  mani  maestre ; 
ma  insufficiente  per  chi  non  ha  gran  pratica  nell'uso 
dei  riagenti.  Altro  di  M.  I.  13.  Orfila  ,  il  quale 
quantunque  assai  piu  esteso ,  non  sembra  acconcio 
alla  capacità  di  qualsivoglia  perito. 

Sin  dall’anno  1823  il  prof.  Orfila,  in  una  delle  sue 
lezioni  alla  Facoltà  medica  di  Parigi  avea  trattato  del 
modo  di  conoscere  le  macchie  di  sangue  su  le  arme 
e  sopra  le  stoffe  ,  recando  i  risultamene  delle  sue 
sperienze  ,  e  stabilendo  i  chimici  processi  ,  pe’  quali 
si  potea  non  pur  farsi  sicuri  di  queste  macchie  ,  ma 
eziandio  distinguerle  (  segnatamente  su  le  lame  di 
ferro  o  di  acciajo  )  dalla  ruggine  e  da  altri  prodotti 
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che  per  avventura  le  rassembrassero.  Nel  1825  il  si¬ 
gnor  Lassaigne  pubblicava  alcune  considerazioni  citi¬ 
mi  che  sopra  la  questione  di  medicina  legale  relativa 
alle  macchie  di  sangue  fi).  Finalmente  nel  1827  un 
altra  Memoria  era  promulgata  per  le  stampe  dallo 
stesso  prof.  Orfila,  intorno  al  sangue  considerato  sotto 
il  rapporto  della  medicina  legale  (2);  nella  quale  dava 
molto  maggiore  estensione  a  siffatto  argomento,  pren¬ 
dendolo  a  considerare  minutamente  in  tutte  le  possi¬ 
bili  sue  relazioni.  Protesta  ei  da  principio  (  modesta¬ 
mente  rivendicando  la  priorità  de’  suoi  lavori  )  ,  che 
se  le  proprie  sperienze  han  qualche  analogia  con 
quelle  del  sig.  Lassai gne  ,  esse  d’  altra  parte  sostan¬ 
zialmente  ne  diversificano  per  molti  riguardi.  Ora  io 
mi  studierò  di  compendiare  le  cose  più  notevoli  che 
sono  nell’ una  e  nell’altra  Memoria;  e  ciò,  oltre  alle 
ragioni  poco  sopra  accennate  ,  anche  per  completare 
la  parte  storica  del  nostro  soggetto. 

E  incominciando  dalle  macchie  di  sangue  sui  ferro 
o  sull’  acciajo  ,  il  sig.  Lassaigne  dice  ,  che  i  risultati 
possono  variare  secondo  diverse  circostanze  •  imperoc¬ 
ché  se  esse  macchie  sono  restate  in  una  temperatura 
alquanto  bassa  in  aria  secca  ,  lo  svaporamento  del- 
1’  acqua,  che  è  nel  sangue,  trovandosi  in  favorevoli 
condizioni  si  compirà  celeremente  ,  e  quindi  le  mac¬ 
chie  diverranno  rossiccie,  lucenti ,  disposte  a  separarsi 
in  isquamme  pel  fregamento,  serbando  inalterati  tutti 
quanti  i  materiali  del  sangue  }  per  la  qual  cosa  ove 


(1)  Révuc  medicala  ,  avril. 

(2)  Journal  de  Ghinde  medicale  .  aoiit. 


gli  si  renda  l’acqua  evaporata  che  li  tenea  sospesi  o 
(lisciolti ,  si  avrà  il  sangue  nella  sua  integrità  ,  e  po¬ 
trà  riconoscersi  anco  in  piccola  quantità  ;  mentre  il 
color  rosso  della  soluzione  acquosa  ,  le  sue  proprietà 
alcaline  ,  il  precipitato  fioccoso  della  fibrina  ,  il  rap- 
pigliamento  della  parte  coagulabile,  o  vuoi  col  fuoco, 
o  vuoi  cogli  acidi,  e  i  sali  alcalini  che  si  rinvengono 
nelle  ceneri ,  ben  assicurano  V  essenza  di  quest’  umo¬ 
re.  Ma  se  le  stesse  lame  macchiate  rimanessero  ,  al¬ 
l’opposto,  in  luogo  molto  umido  e  freddo,  la  vapora¬ 
zione  farebbesi  a  rilento,  je  l’acqua  in  un  colla  umi¬ 
dità  dell’  atmosfera  produrrebbe  l’ossidazione  del  me¬ 
tallo  là  dove  avvenne  la  macchia  di  sangue  :  il  che 
farà  senz’  altro  isparire  le  fisiche  proprietà  del  mede¬ 
simo.  JNè  basterà  a  riconoscerlo  il  riscontrare  in  cotal 
ruggine  ,  scaldata  in  un  tubo  di  vetro  chiuso  da  un 
capo  ,  una  materia  animale;  sendochè  tutte  le  specie 
di  ruggine  formate  per  1’ influenza  dell’ aria  e  della 
umidità  ,  spezialmente  nelle  abitazioni,  somministrano 
dell’ammoniaca  ed  un  olio  empireumatico  nella  di- 
stillazione  ;  siccome  fu  provato  da  un  V auquelin  e 
dal  Chevallier.  Tuttavolta,  assicuratosi  il  sig.  Lassaìgne 
che  i  principii  fissi  del  sangue,  quali  sono  l’albumina, 
uria  parte  della  materia  colorante  ed  i  sali  alcalini  , 
non  entrano  in  veruna  combinazione  coll’  ossido  di 
ferro  della  ruggine  ,  arrivò  a  stabilire,  per  mezzo  di 
molti  tentativi,  la  maniera  di  poter  iscovrire  il  sangue 
in  tali  macchie,  tutto  che  ricoperto  dalla  ruggine:  e 
prevedendo  il  caso  di  minime  macchie,  ridusse  il  suo 
metodo  al  punto  da  isvelare  sino  in  due  o  tre  grani 
di  ruggine  la  presenza  del  sangue. 

Ecco  corri’  ei  ne  insegnò  di  operare.  Ponsi  la  pie- 
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cola  porzione  di  ruggine  che  si  vuole  esaminare  in 
un  tubetto  di  vetro  chiuso  da  un  capo  ,  della  lun- 
ghez2a  di  tre  pollici  e  del  diametro  di  tre  linee,  con 
un  grammo  o  due  d’acqua  distillata.  Agitando  il  tubo, 
1’  albumina  ,  una  parte  della  materia  colorante  ed  i 
sali  alcalini  del  sangue  uniti  alla  ruggine  si  sciolgo¬ 
no  ;  e  nel  precipitare  che  fa,  poco  stante,  col  riposo 
la  ruggine  ,  f  acqua  prende  il  color  rosso  ;  spumeg¬ 
gia  se  si  agita  nell*  aria  ;  cambia  in  azzurro  la  tin¬ 
tura  di  tornasole  arrossata  ^  s’intorbida,  e  resta  coa¬ 
gulata  così  dal  calore  ,  come  dagli  acidi.  Svaporato 
indi  e  calcinato  il  residuo  in  un  cucchiaro  di  platino, 
si  ha  del  cloruro  di  soda  ,  del  sottocarbonato  di  soda 
e  del  fosfato  di  calce ,  sali  di  che  sono  composte  le 
ceneri  del  sangue.  Quanto  al  modo  di  scoprire  le 
macchie  che  vengono  da  gocciole  di  sangue  cadute 
sopra  i  tessuti  d’  ogni  sorta  di  stoffe  ,  questo  è  cre¬ 
duto  dal  sig.  Lassaigne  più  facile,  perchè  in  tali  casi 
non  accadono  alterazioni  nelle  tessiture  coperte  dal 
sangue,  il  quale  vi  s’insinua  leggermente,  non  pe¬ 
netra  molto  al  di  là  della  superficie  ,  ed  in  poco  si 
disecca ,  cambiando  un  po’  in  bruno  la  materia  co¬ 
lorante.  I  principii  del  sangue  restan  ivi  fìssi  ed  inal¬ 
terati  ,  qualunque  sia  il  tempo  che’  poscia  trapassa  , 
sicché  è  sempre  possibile  estrarneli  e  riconoscerli  col 
metodo  sopraddetto.  A  conseguire  il  quale  intento,  è 
d’  uopo  prima  di  tutto  separare  esattamente  la  por¬ 
zione  macchiata  della  stoffa,  e,  tagliata  in  piccoli 
frammenti ,  immergerla  in  poca  acqua  distillata  entro 
un  tubo  ,  per  poi  trattare  questo  fluido,  siccome  fu 
significato  precedentemente  per  distinguere  la  rug¬ 
gine  dal  sangue.  Che  se  la  macchia  presenterà  in- 
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certi  limiti ,  o  se  per  altre  ragioni  non  potrà  esser 
tagliata  a’  suoi  confini ,  allora  si  dovrà  invece  far 
macerare  dapprincipio  il  pezzo  di  stoffa,  che  vuoisi 
esaminare  egualmente  nell’  acqua  distillata  posta  in 
un  tubo. 

Stando  agl’  insegnamenti  dei  sig.  Lassarne parreb¬ 
be  che  il  riconoscere  le  macchie  di  sangue  su  le 
arme  e  nei  tessuti  ,  ancorché  minimissime  ,  fosse  la 
cosa  più  facile  del  mondo  ,  e  così  sarà  senza  dubbio 
ad  un  chimico  valentissimo  simile  ad  esso  ma  per 
altrui  non  panni  opera  tanto  piana  ed  agevole,  quanto 
forse  potrebbe  supporsi  da  chi  poco  pratico  di  tali 
fatture  si  desse  a  leggere  la  sua  Memoria.  Che  gran 
perizia  ed  esercizio  chimico  vuoisi  nel  ricercare  ed 
iscoprire  in  poco  fluido  i  materiali  tutti  del  sangue 
nella  maggior  loro  scarsità:  nè  è  poi  sempre  vero, 
ed  esattamente  vero  ,  che  il  sangue  sparso  in  poca 
quantità  sopra  ogni  sorta  di  stoffe  ,  ed  esposto  per 
lunga  tratta  di  tempo  all7  inavvertibile  influenza  di 
tanti  naturali  agenti  fisici  e  chimici ,  abbia  a  serbare 
r  integrità  de’  suoi  materiali ,  non  ostante  le  molte¬ 
plici  combinazioni  in  che  e7  possono  entrare  con  que¬ 
gli  agenti  ;  e  per  modo  serbarla,  che  dian  sicuri  se¬ 
gni  di  loro  esistenza  ne’  chimici  indagamenti.  D’altra 
parte  ognun  sa  che  ’l  malizioso  accorgimento  de’  mal¬ 
fattori,  fa  alle  volte  trovar  loro  mille  mezzi  per  alte¬ 
rare  o  tentar  di  distruggere  simili  tracce  de’  commessi 
delitti  ^  del  che  demmo  esempio  nel  caso  riferito  al 
Capo  V  :  laonde  io  estimo  che  ben  sarebbe  stato  , 
nell’  argomento  preso  a  discutere  dal  sig.  Lassaìgne  , 
il  prevedere  con  la  sua  penelrazione  le  più  possibili 
contingenze  di  tal  falla,  e  dichiarandoci  quale  de’  pria- 


267 

cipii  del  sangue  più  di  leggieri  si  sperda ,  e  qual  me¬ 
glio  resista  (  almeno  alle  comuni  maniere  di  torre  le 
sue  macchie  )  ,  darne  delle  buone  regole  per  deci¬ 
dere  sì  intrigate  ed  oscure  quistioni  di  medicina  cri¬ 
minale.  Ma  passiamo  ai  precetti  dell’  Oifila  ,  e  veg- 
giam  se  per  essi  meglio  si  aggiunga  a  conoscere  il 
vero  in  cotali  ricerche. 

Adunque  il  professore  Orfila  descrive  prima  di 
tutto  i  criterii  chimici  che  contraddistinguon  le  mac¬ 
chie  di  sangue  su  le  armi  di  ferro  o  di  acciajo,  da 
quelle  del  succo  di  cedro  e  della  ruggine  •  le  quali, 
per  le  loro  analoghe  apparenze,  possono  essere  prese 
in  iscambio  e  confuse  con  le  precedenti.  E  di  fatti  ei 
narra  il  terribil  caso  di  un  tal  uomo  sospettato  reo 
d’  assassinio  ,  e  gravato  dall’  indizio  di  un  coltello  , 
che  si  rinvenne  nella  strada  da  esso  percorsa ,  con 
la  lama  che  avea  sembiante  d’ esser  macchiala  di 
sangue.  Siffatto  indizio  assai  rafforzava  1*  imputazione 
di  quello  sventurato.  In  tanto  frangente  vennesi  al- 
1’  esame  chimico  del  detto  coltello  nel  laboratorio  della 
Facoltà  medica  di  Parigi  ;  e  venne  fatto  di  svelare  , 
che  le  supposte  macchie  di  sangue  erano  in  vece 
macchie  prodotte  dall’azione  dell’ aria  e  dell’acido 
citrico  ,  non  essendo  stato  asciugato  il  coltello,  dopo 
tagliato  molti  giorni  innanzi  un  limone.  Impercio 
vuoisi  avvertire  ,  che  le  macchie  di  sangue  su  le  lame 
di  ferro  e  d’ acciajo,  presentano  un  color  rosso  chiaro 
se  poca  quantità  di  quest’  umore  le  ha  formate  ,  e 
rosso  carico  o  bruno  se  molta.  Così  quando  il  succo 
di  cedro  sia  rimasto  in  piccola  goccia  sovra  il  metallo, 
la  macchia  apparirà  rosso  giallognola  ;  ma  sarà  del 
medesimo  colore  del  sangue  ove  siavi  restato  in  mag- 
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gior  copia.  Le  macchie  di  ruggine  poi 
pre  un  color  rosso-giallognolo  o  giallo  d’  ocra  rosso, 
checchessia  la  quantità  e  l’ estensione  di  questo  pro¬ 
dotto  Se  si  espongono  le  macchie  di  sangue  ad  una 
temperatura  dai  s5  ai  3o  gradi  ,  esse  si  sollevano  a 
foggia  di  scaglie  e  lasciano  il  metallo  mediocremente 
lucido.  Meglio  fulgido  lo  lasciano,  circa  alla  medesima 
temperatura  ,  le  macchie  di  citrato  generatovi  dal 
succo  di  cedro  :  ma  alP  opposto,  il  sotto  carbonato  di 
tritossido  di  ferro ,  che  costituisce  la  macchia  della 
ruggine,  non  si  scaglia  affatto  ad  egual  grado  di  ca¬ 
lore  (1).  Versando  su  queste  tre  specie  di  macchie 
una  goccia  d’  acido  idroclorico  puro  ,  quelle  del  succo 
di  cedro  e  della  ruggine  ingialliscono,  scompajono  , 
e  ’1  ferro  diventa  lucente  ;  loccliè  non  avviene  della 
macchia  di  sangue. 

Ma  ben  altri  cambiamenti  s’  hanno  a  considerare, 
particolarmente  in  ciascuna  di  esse  macchie  ,  sotto 
l’operazione  di  altri  chimici  riagenti  ì  onde  tra  loro 
non  esser  confuse  da  chi  avvisa  a  specificarle.  E  però, 
dato  caso  che  una  lama  sia  macchiata  di  sangue 
(  oltre  allo  sperimento  sopraddetto  di  esporla  alla 
temperatura  di  i5  ai  3o  gradi  ,  o  di  gocciarvi  del- 
T  acido  idroclorico  puro  )  ,  si  potrà  distinguere  il 
sangue  dal  citrato  di  ferro  e  dalla  ruggine  ,  immer¬ 
gendo  la  porzione  di  lama,  ov’  è  la  macchia,  nelPac- 


(r)  Alla  fine  del  Capo  IX.  diremo  alcune  cose  in¬ 
torno  a  questo  terzJ  ossido  di  ferro  ammesso  dal  sig. 
Orlila •  non  addicendosi  in  questo  luogo  fare  osser¬ 
vazioni  alle  sue  dottrine  chimiche. 
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qua  bollente,  la  quale  ben  tosto  scioglierà  la  materia 
colorante ,  e  vedrassi  questa  in  forma  di  striscie  ros¬ 
sastre  calare  al  fondo  del  vaso,  mentre  il  fluido  rimane 
scolorato,  fuorché  alla  parte  inferiore  in  cui  va  a  deporsi 
la  materia  detta.  Tratta  la  lama  dall’i  mmersione,  se  il 
sangue  che  l’avea  macchiata  fu  in  una  certa  quantità, 
lascerà  discernere  la  fibrina  disposta  in  filamenti  bian¬ 
chicci  od  alcun  poco  rosseggiaci;  il  che  non  verrà  fatto 
di  osservare  quando  la  macchia  sia  provenuta  da  po¬ 
chissimo  sangue.  Vuole  appresso  essere  agitato  il  flui¬ 
do  con  una  verghetta  ui  vetro,  per  vedere  se  acqui¬ 
sta  colore  più  o  meno  roseo,  secondo  la  maggiore  o 
minor  dose  di  materia  colorante  che  ha  ricavato  dalla 
macchia:  dopo  di  che  è  da  accertarsi  se  lo  stesso 
fluido  manifesta  le  seguenti  proprietà  per  giudicare 
che  contenga  del  sangue. 

1.  Di  non  rendere  il  colore  alla  carta  di  tornasole 
arrossata  per  qualche  acido,  nemmen  dopo  varie  ore. 

2.  D’  inverdirsi  il  liquido  con  po  ca  quantità  di  clo¬ 
ro,  senza  dare  precipitato  di  sorte  veruna  ;  e  ,  ag- 
giugnendovene  dell’  altro  ,  di  scolorarsi,  serbando  la 
sua  trasparenza  per  indi  divenire  opalino  con  preci¬ 
pitato  di  fiocchetti  biancastri. 

3.  Di  non  cambiar  sensibilment  e  di  colore  coll’  am¬ 
moniaca  ,  la  quale  d’  altra  parte  altera  motte  tinte 
vegetali. 

4*  Di  produrre  per  l*  acido  nitrico  un  precipitato 
bianco  bigiccio  e  poscia  di  farsi  scolorato. 

5.  Di  cagionare  analogo  precipitato  con  1’  acido 
solforico  in  eccesso. 

6.  Di  non  intorbidar  punto  ,  in  forza  dell5  idrocia¬ 
nato  ferrurato  di  potassa. 


«? 


I 


270 

7.  Di  non  dare  che  un  precipitato  del  colore  del 
fluido  ed  anco  più  scolorato  con  P  infusione  acquosa 
di  noci  di  galla:  e,  in  seguito  filtrato,  di  serbàre 
sol  la  tinta  di  codesta  infusione  allungata. 

8.  Di  rappigliarsi  per  l’azione  del  calore,  semprechè 
non  sia  di  molto  allungato  dalP  acqua  ;  nel  qual  caso 
si  cambia  primamente  in  color  opalino  ,  e  si  rappi¬ 
glia  quindi,  dopo  evaporato  con  la  bollitura  il  soper¬ 
chio  dell’  acqua. 

'  9.  Finalmente  ,  d’  essere  intorbidato  il  liquido  dalle 
noci  di  galla  e  dall'  acido  nitrico  ,  ove  pure  la  mac¬ 
chia  del  sangue  sul  ferro  immersovi  fosse  stata  pic¬ 
colissima  e  sin  poco  visibile. 

Alle  quali  cose  è  da  aggiungere,  che  se  si  lascia  la 
lama  macchiata  nell’  acqua  al  contatto  dell’  aria  per 
alcune  ore  dopo  che  il  fluido  si  è  colorato  di  rosso  al 
basso,  il  ferro  passerà  allo  stato  di  tritossido  giallo¬ 
rossiccio  (1),  in  parte  sospeso  nell’acqua  cui  partecipa 
un  color  giallognolo,  ed  in  parte  deposto  al  fondo  del 
vaso,  mescolandosi  con  la  materia  colorante  ed  alte¬ 
rando  la  tinta  dell’  acqua.  Allora  sarà  d’  uopo  filtra¬ 
re  il  fluido  onde  separarne  tutto  quanto  il  tritossido 
e  farlo  passare  limpido  di  color  di  rosa  pallido,  o 
carico  ,  oppure  rosso  ,  siccome  addiviene,  secondo  il 
più  od  'il  meno  di  materia  colorante  che  tiene  in  dis¬ 
soluzione. 

Rispetto  alle  macchie  di  succo  di  cedro,  si  prende¬ 
rà  la  squamma  di  citrato  di  ferro  separata  dalla  lama 
per  l’azion  del  calore,  e  si  dovrà  riscardarla  in  un  tubetto 


(1)  V edi  la  nota  precedente. 
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di  vetro  per  ottenere  un  prodotto  volatile  acido  ,  il 
quale  arrosserà  d’ un  subito  la  carta  di  tornasole 
umettata,  che  si  ponga  alla  parte  superiore  del  tubo: 
ovverameute  si  verserà  addirittura  su  la  macchia  una 
goccia  d’acido  idroclorico  puro,  per  vederla  ingiallita, 
in  ragione  dell’ idroclorato  di  ferro  che  ne  risulta  ,• 
dopo  di  che  rimane  la  lama  lucida.  L’acqua  distillata 
quindi,  con  cui  (appresso  questa  fattura)  dee  esser 
lavata  la  macchia,  darà,  coll’  idrocianato  ferrurato  di 
potassa  e  con  le  noci  di  galla,  quelli  stessi  precipitati 
che  darebbe  una  soluzione  salina  di  ferro.  Se  in  cam¬ 
bio  di  tutto  ciò,  s’immerge  nell’acqua  distillata  la 
parte  della  lama  ov’  è  la  macchia ,  il  liquido  divien 
giallo  pel  nitrato  di  ferro  che  vi  si  scioglie  :  arrossa 
la  carta  di  tornasole  :  con  le  noci  di  galla  dà  un  pre¬ 
cipitato  di  color  violaceo:  cogli  alcali  il  dà  verde,  se 
il  ferro  è  nello  stato  di  deutossido^  rosso  se  in  quello 
di  tritossido  (i):  per  mezzo  dell’  idrocianato  ferrurato 
di  potassa  lo  darà  azzurro;  e  se  noi  desse,  basta  unir¬ 
vi  un  poJ  di  cloro  per  ottenerlo. 

Finalmente,  la  macchia  di  ruggine  si  distingue  dalle 
altre  suddette ,  allorché,  facendo  riscaldare  in  un  tubo 
di  vetro  questa  sostanza,  somministra  dell’ ammoniaca 
e  converte  in  azzurro  la  carta  di  tornasole  arrossata 
con  gli  acidi,  che  si  mette  alla  parte  superiore  del 
tubo  medesimo:  oppure  quando  si  vede  tosto  ingiallire 
una  gocciola  d’acido  idroclorico  versatavi  sopra;  la 
qual  goccia  poi,  diluita  nell’acqua  distillata ,  serba  la 
tinta  giallognola  ,  e  presenta  il  fluido,  per  opera  de’ 


(i)  V edi  la  nota  già  di  sopra  citata. 
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riagenti  ,  quei  cambiamenti  che  si  osservano  ne’  sali 
di  ferro.  Si  potrà  anche  meglio  assicurarsi  della  mac¬ 
chia  di  ruggine  non  vedendola  sciogliere  immersa  che 
sia  la  lama  nell’acqua  distillata;  ma  distaccarsi  e  ri¬ 
manerne  una  porzione  sospesa  nel  fluido,  e  l’altra  ca¬ 
lare  al  fondo  del  vaso.  Questo  liquido  ingiallito  per 
la  parte  di  ruggine  che  tiene  in  sospensione  passa 
dal  filtro  al  tutto  scolorato;  ciò  che  non  succede  fa¬ 
cendo  la  medesima  sperienza  con  le  macchie  di  san¬ 
gue,  nè  con  quelle  di  citrato  di  ferro.  E  questo  de¬ 
riva  dal  non  esservi  punto  di  ferro  sciolto  nell’ acqua 
distillata:  il  perchè  se  ella  si  esamina  sol  qualche  ora 
dopo  incominciata  1’  operazione,  non  si  vedrà  intor¬ 
bidare  dagli  alcali,  non  dalle  noci  di  galla  e  non  pure 
dall’  idrocianato  ferrurato  di  potassa. 

Passando  alle  stoffe  macchiate  di  sangue,  supposto 
che  la  macchia  contenga  tutti  i  materiali  di  codesto 
umore,  eccettuata  l’acqua,  vuol  esser  tagliato  il  pezzo 
di  stoffa  macchiata  ordinariamente  di  color  rosso  bru¬ 
no  ,  ed  immerso  nell’  acqua  distillata  per  iscioglierne 
la  materia  colorante;  la  quale  poco  stante  si  staccherà 
dal  tessuto,  ed  in  forma  di  striscie  rosse  discenderà 
entro  il  fluido  per  ricogliersi  al  fondo  del  vaso  ,  re¬ 
standone  l’acqua  leggermente  colorata.  Scorse  alquante 
ore  ,  tanto  che  sia  disciolta  almen  la  maggior  parte 
di  questa  materia  ,  sul  brano  di  stoffa  tratta  dall’  im 
mersione  scorgerassi,  in  luogo  della  macchia,  uno  strato 
di  fibrina  di  color  bianco  bigiccio ,  o  bianco  rosato, 
di  mezzana  consistenza  e  facile  ad  essere  istaccato 
dalle  unghie.  Agitato  il  fluido  con  uno  cilindretto 
di  vetro ,  viemeglio  si  farà  rossiccio  ;  e  col  calore , 
cogli  acidi ,  con  il  cloro  e  con  gli  altri  riagenti  ei 
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darà  i  medesimi  risultamenti  che  dà  F  acqua  distil¬ 
lata  ;  nella  quale  ,  siccome  di  sopra  fu  descritto  , 
sia  stata  immersa  qualche  lama  macchiata  di  sangue. 
Che  se  la  macchia  o  le  macchie  su  la  stoffa  saranno 
state  fatte  da  minime  stille  di  sangue  ;  ovvero  se  sa¬ 
ranno  1’  efletto  di  semplice  assorbimento  della  materia 
colorante  (  come  quando  ,  per  esempio ,  con  un  pan¬ 
nolino  o  con  altra  stoffa  siasi  procurato  di  asciugare 
il  sangue  su  checchessia  corpo),  allora  non  potrà  mai 
esser  riscontrata  la  fibrina  ,  e  si  avrà  solamente  ad 
operare  co’ riagenti  su  la  materia  colorante.  Sul  qual 
particolare  ,  il  sig.  professore  Orfila  stimò  utile  im¬ 
presa  (  come  la  è  senza  dubbio  )  mettere  al  confronto 
le  chimiche  proprietà  di  questa  materia  con  altre  che 
potrebbono  a  prima  giunta  rassembrarla  :  quali  sono 
le  materie  coloranti  della  cocciniglia  ,  del  legno  del 
Brasile  ,  della  robbia  disciolta  nell’  alcoole  ,  e  del  car¬ 
tamo.  Epilogherò  io  qui  in  poco  i  risultamenti  delle 
sue  sperienze  circa  cotai  materie  coloranti  rosse,  eh’  ei 
dice  principali  (  m’  immagino  per  la  più  prossima  ana¬ 
logia  a  quella  del  sangue),  sebbene  è  facile  il  vedere, 
che  alcune  altre  materie  vegetali  possono  anco  me¬ 
glio  somigliarla  ,  verbigrazia  i  fondi  di  certi  vini  as¬ 
sai  colorati,  il  succo  di  qualche  specie  di  ciriege,  e 
che  so  io. 

La  d  ecozione  di  cocciniglia  allungata  acquista  un 
colore  eguale  a  quello  del  ribes ,  il  qual  colore  è 
cambiato  dall’  ammoniaca  in  violaceo ,  senza  intorbi¬ 
dare  il  fluido:  questo,  coll’  infusione  di  noci  di  galla 
non  dà  precipitato  ;  è  reso  più  limpido  e  scar  lattino 
dagli  acidi  solforico  e  nitrico  ^  egualmente  limpido  , 
Annali.  VoL  LJI,  18 
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ina  oscuro,  dall J  idrocianato  ferrurato  di  potassa  •  si 
scolora  con  il  cloro.  Concentrato  il  liquido  ,  il  cloro 

10  ingiallisce:  e  dopo  qualche  tempo  precipita  in  co¬ 
piosi  fiocchetti  giallognoli  —  Il  decotto  del  legno  dei 
Brasile,  allungato  eziandio  coll’acqua,  prende  un  rosso 
aranciato,  che  l'ammoniaca  converte  in  violaceo,  non 
intorbidando  il  fluido  •  che  gli  acidi  solforico  e  nitrico 
cambiano  in  giallo-rossiccio,  serbando  pur  trasparente 

11  liquido }  che  l’idrocianato  ferrurato  di  potassa  oscura 
alquanto  }  e  che  il  cloro  intorbida,  varia  in  giallo,  e 
noi  rinverdisce.  —  La  soluzione  alcoolica  di  materia 
colorante  della  robbia  allungata  con  acqua,  si  avvicina 
meglio  delle  altre  alla  tinta  del  sangue.  Il  suo  colore 
si  fa  più  cupo  per  1’  ammoniaca,  non  è  intorbidato 
il  liquido  dalla  infusione  di  noci  di  galla  ,  come  alcun 
poco  lo  è  dagli  acidi  solforico  e  nitrico  ,  i  quali  ol¬ 
tracciò  fi  ingialliscono }  pel  cloro  in  su  le  prime  ei 
vien  giallo  ,  indi  verde,  poi  si  scolora  ;  ma  non  passa 
in  quest’  ultimo  cambiamento  all’  opalino.  —  La  ma¬ 
teria  colorante  del  cartamo  ,  allungata  con  1’  acqua  , 
mostrasi  giallognola  :  ne  oscura  il  colore  l’ammoniaca: 
dà  un  precipitato  giallo  coll’  infusione  alcoolica  di  noci 
di  galla  :  s’ intorbida  ,  non  cambiando  colore  con  gii 
acidi  solforico  e  nitrico  :  si  scolora  d’  un  tratto  e  fassi 
opalina  per  mezzo  del  doro. 

Tali  sperienze  dell’  Orjila  ,  avvegnaché  molto  più 
estese  di  quelle  del  Lassaigne  ,  pure  non  bastano  , 
cred’  io,  a  stabilire  un  metodo  sicuro,  e  da  chicches¬ 
sia  perito  eseguibile,  per  giudicare  le  macchie  di  san¬ 
gue.  Concederò  ,  che  i  conoscitori  della  chimica  ,  e 
singolarmente  queglino  che  ben  addestrati  sono 
nel  maneggio  de’  riagenti ,  potranno  ricavare  dalle 


scritture  di  questi  due  insigni  autori  delle  otti¬ 
me  regole  per  procedere  in  simili  ricerche.  E  si  tro* 
veranno  poi  in  tutti  i  luoghi  periti  di  tal  fatta  ?  E 
sarà  in  lutti  i  Magistrati  tanto  accorgimento  da  sa¬ 
perli  scegliere  ?  Ognun  mi  risponderà  di  no.  Di  rado 
liannovi  medici  così  agiati,  che  abbian  tempo  e  mezzi 
di  coltivare  la  chimica  ,  oltre  le  relazioni  eh’  ella  ha 
con  la  materia  medica  e  colla  farmacia  ;  laonde  di 
questi  appena  ve  ne  avrà  qualcuno  nelle  cospicue 
città  ,  od  altrove  intento  alja  pubblica  istruzione.  Ma 
fuori  di  ciò  ,  segnatamente  nei  nostri  stati  ,  come 
trovar  vogliosi  cultori  di  cotal  scienza  ,  quando  un 
peggio  che  barbaro  sistema  di  servigio  nelle  condot¬ 
te  ,  oltre  al  caricare  i  medici  di  soverchia  fatica  , 
toglie  loro  ogni  speranza  di  considerazione  y  che  è 
stimolo  ad  ardui  e  dispendiosi  studii^  gli  invilisce  ,  e 
falli  bersaglio  a’  capricci  degli  indiscreti  popolani,  ed 
alla  prepotenza  de’  facoltosi  o  dei  parvi  ottimati  :  i 
quali  ,  a  lor  talento  ,  o  direttamante  o  per  influenza 
sugli  altri ,  possono  privameli  dell’  impiego  e  dell’  o- 
nore  senz’  obbligo  di  darne  ragione  ?  E  poi  tutto 
giorno  si  udirà  proverbiare  l’ ignoranza  de’  ministri 
delle  arti  salutari,  e  far  di  loro  sin  suggetto  di  co¬ 
mici  sarcasmi  ?  Eh  tacete  una  volta  scioperati  !  e  se 
pur  non  è  spento  in  voi  ogni  seme  di  virtù  ,  levate 
piuttosto  le  vostre  garrule  voci  contro  chi  ostinata¬ 
mente  vuol  serbare  sì  obbrobrioso  sistema,  con  ingra¬ 
titudine  verso  la  classe  più  benemerita  degli  uomini 
e  con  danno  dell’  umana  salute.  Del  resto ,  alla  mol¬ 
titudine  de’  medici  che  viene  eletta  ad  eseguire  que¬ 
sti  chimici  investigamenti ,  non  basteranno  per  fermo 
i  precetti  dell’  Or  fila  ,  e  molto  manco  quei  del  Las - 


saigne  •  ed  io  confesso  d’  essermi  trovato  imbarazza- 
tissimo  nel  ripetere,  a  mia  istruzione,  i  costoro  speri¬ 
menti  :  primo  ,  perchè  incontrava  molte  difficoltà  in 
procurarmi  i  riagenti  nel  loro  stato  di  purezza ,  non 
essendo  io  allora  in  caso  di  prepararmeli  da  me 
stesso:  secondo,  perchè  mancavami  quella  pratica  che 
li  fa  usare  nella  giusta  loro  quantità,  senza  eccedere 
o  scarseggiare.  Per  tutte  queste  cagioni  benespesso  mi  si 
presentavano  tali  varietà  di  risultamenti,  e  tante  anomalie 
ne’  prodotti  delle  mie  fatture,  che  rimaneva  confuso  e 
scoraggiato.  Quindi  è  che  se  non  fosse  stata  naturale 
tenacità,  che  io  ho  ne’  miei  proponimenti,  non  avrei 
retto  a  tanfi  opera  e  pazienza  per  arrivare  a  combi¬ 
nare  il  metodo  che  verrò  descrivendo  nel  Capo  se¬ 
guente  ?  lasciando  decidere  a  chi  maestrevolmente 
intende  a  simiglianti  lavori  ,  quanto  esso  possa  esser 
facile  ,  sicuro  ed  utile ,  e  però  se  debba  preferirsi  o 
posporsi  agli  altri  sin  qui  promulgati.  Quanto  a  me, 
se  oso  portar  qualche  fiducia  di  avere  agevolato  le 
indagazioni  su  le  macchie  di  sangue  a  que7  miei 
colleghi,  che,  poco  esperti  nella  pratica  dell’ analisi  , 
sono  ricercati  a  decidere  le  quistioni  che  esse  fan¬ 
no  insorgere,  ciò  è  appunto  perchè  ,  inesperto  pur  io 
in  questi  chimichi  lavori,  ho  dovuto  conoscere  e  vin¬ 
cere  a  forza  di  tanti  tentativi  quelle  maggiori  dif¬ 
ficoltà  che  incontrano  i  meno  addestrati  nell’eserci¬ 
zio  della  scienza. 


( Sarà  continuato  ) . 


Al  sig.  Mauro  Ricotti,  medico  ordinario  dallo 
Spedale  di  dogherà ,  Socio  corrispondente 
deir  Accademia  delle  Scienze  ed  Arti  di 
Alessandria  ,  ecc.  ecc.  Lettera  del  dott.  Pie¬ 
tro  Porta,  su  iV  una  gravissima  malattia 
di  capo  felicemente  sanata. 

_À_  voi ,  che  siete  delle  mediche  cose  scrutatore  esi¬ 
mio  ,  e  con  ogni  studio  intendete  al  loro  perfeziona¬ 
mento  ,  io  offro  la  storia  di  una  gravissima  malattia , 
che,  molte  e  svariate  e  non  comuni  vicende  presen¬ 
tando  nel  suo  lungo  discorrimento  ,  reputo  meritarsi 
la  vostra  dotta  attenzione. 

Troverete  nella  malattia  che  vi  descrivo  ,  tracciati 
i  caratteri  di  una  encefalite.  Seppoi  idiopatica  o  con¬ 
sensuale  di  verminazione ,  il  giudicheranno  la  vostra 
sperienza  ed  il  vostro  sagace  criterio.  Comunque  però 
vi  piaccia  di  riguardare  a  siffatta  malattia,  certo  vi 
sorprenderà  lo  strano  modo  di  aggredire  della  encefa¬ 
lite  in  un  attimo  sviluppata  e,  in  men  che  noi  dico, 
pervenuta  al  suo  massimo  furore ,  senza  prodromi  e 
senza  grave  manifesta  causa. 

Gavina  Siro,  di  San  Zenone,  d’anni  12,  di  gracile 
costituto  e  sommamente  irritabile,  fu  nel  14  settem¬ 
bre  del  prossimo  trascorso  anno ,  mentre  sulla  pub¬ 
blica  piazza  tranquillamente  intertenevasi  co’  suoi  com¬ 
pagni  ne’  fanciulleschi  giuochi,  colto  alP  improvviso  da 
clonica  convulsione  all’  arto  inferior  sinistro,  dappoi 
a  tutto  il  corpo,  con  istantanea  perdita  de’  sensi.  Fu 
tosto  il  paziente  trasportato  alla  propria  abitazione  , 
ove  li  vidi  quatti**  ore  incirca  dopo  P  ingresso  del 
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male.  A  quest’  epoca  il  malato  dibattevasi  fortemente 
pel  lelto  ;  talché  richiede  vasi  1’  opra  di  più  persone 
per  guardarlo  da  pericoli.  Mandava  in  pari  tempo 
veementissime  grida,  proferendo  con  tutta  l’enfasi  ese¬ 
crate  voci,  tali  quali  manda  chi  da  subita  cocente  ira 
è  preso  ,  voci  che  giva  sempre  a  un  modo  e  colla 
stessa  forza  ripetendo.  La  faccia  era  pallida  ,  gli  occhi 
serrati  ,  le  carni  urenti ,  piccolo  e  concitato  il  polso. 

Il  diagnostico  della  malattia  rendevasi  difficile,  dap¬ 
poiché  sui  pregressi  nulla  trar  si  poteva  dal  malato 
smanioso  e  delirante,  ed  assai  poco  da’ parenti,  i  quali 
non  d’altro  che  di  poca  tosse  e  di  qualche  lieve  in¬ 
sulto  febbrile,  ricorrente  con  irregolarità,  dicevano  da 
qualche  giorno  affetto  il  figlio,  che  per  altro  appetiva, 
e  con  piacere  intrattenevasi  co’  suoi  compagni. 

Era  il  Gavina  alla  tosse  frequentemente  soggetto 
per  somma  irritabilità  di  bronchi,  riportata  da  una 
bronchite,  e  grave  e  lunga,  due  anni  prima  sofferta. 
E  anzi  a  dirsi,  che  un  mese  circa  prima  ch’ei  cadesse 
nell’ attuale  malattia,  ebbe  una  generale  sanguigna,  e 
lungo  uso  di  acqua  stillata  di  lauro-ceraso  per  gire 
incontro  ad  una  rinascente  flogistica  affezione  de’ bron¬ 
chi  ,  co’  quali  presidj  sembrò  la  malattia  vinta. 

Muovevano  a  sospetto  siffatte  cognizioni  che,  in  sub¬ 
dola  maniera  nuovamente  ripullulata  la  malattia  di 
petto,  e  quinci  trascurata  dal  paziente  ,  che  mai  più 
avea  invocato  i  medici  soccorsi ,  avesse  dappoi  repen¬ 
tinamente  divampato  il  flogistico  processo  ali’  encefalo 
e  ne  fosse  in  seguito  derivata  siffatta  malattia,  che  pre¬ 
sentava  i  caratteri  di  una  encefalite.  D’  altra  parte 
opponevano  alla  diagnosi  dell’  or’  ora  detta  malattia , 
la  mancanza  del  dolore  di  capo,  che  quasi  sempre  o 
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gravativo  od  acuto,  precede  il  delirio  ed  è  da  pazienti 
delle  flogosi  cerebrali,  avvertito  fino  da’  suoi  primordii, 
ove  lo  sviluppo  di  esse  per  insolazione  od  altra  gra¬ 
vissima  causa  (e  quivi  affatto  sconosciuta,  per  quante 
questioni  si  siano  mosse  a  parenti  dell’infermo)  non 
sia  repentino  e  violento,  la  mancanza  del  vomito,  fre¬ 
quentissimo  compagno  delle  gravi  ed  acute  lesioni  del- 
1’  encefalo  ,  e  1’  imperturbato  e  perfetto  ordine  delle 
funzioni  de’  visceri  strettamente  consenzienti  col  capo. 
Narrava  inoltre  la  madre  dell’  infermo,  esser  egli  da 
tempo  soggetto  a  varii  incomodi  di  verminazione,  ed 
avere  nella  sua  infantile  età  sofferto  gravissime  turbe, 
da  cui  fu  mirabilmente  liberato  in  seguito  a  copiosa 
ejezione  di  lombrici.  In  ogni  modo,  fosse  il  .capo  idio¬ 
paticamente  affetto,  o  simpaticamente  pella  presenza 
di  lombrici  al  ventre  ,  causa  di  stranissime  affezioni , 
di  delirio  ancora,  al  dire  di  Boerhaave ,  e  persino  di 
freni tide  ,  siccome  ne  assicura  Paracelso  (i)  ,  al  certo 
era  esso  infarcito  di  sangue,  ed  altamente  per  conse¬ 
guenza  disordinato  nelle  sue  funzioni,  il  che  compro¬ 
vavano  il  violento  delirio  audace  e  feroce ,  V  intolleranza 
della  luce,  la  febbre  acutissima  ed  il  restante  treno  dei 
cefalici  sintomi,  tutti  costituenti  una  vera  freni  te,  in  senso 
di  Borsieri  (2),  che  cosi  la  definisce:  Est  igitur  phre - 
niiis  delirium  .continuum  universale  plerumque  audax 
et  fcrox  cum  febre  acuta  conjunctum.  Non  diversa¬ 
mente  la  caratterizza  Quarin  (3),  il  quale  ci  dice  al- 

(1  )  V.  Borsieri  y  Inst.  mcd.  pr.  x 

(2)  V.  Opera  citata. 

(3)  Della  maniera  di  medicare  le  febbri  e  le  in¬ 
fiammazioni. 
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tro  non  essere  la  fienile  che  «  un  feroce  e  perpetuo 

delirio  con  febbre  continua  acuta  ». 

/ 

Affine  pertanto  di  liberare  il  capo  dalla  sanguigna 
congestione,  venne  prescritto  un  generoso  salasso,  ad 
onta  che  il  fanciullo,  in  conseguenza  de’ preceduti  in¬ 
comodi,  presentasse  macilente  aspetto.  Abbenchè  il  san¬ 
gue  sortisse  da  larga  ferita  ed  a  getto  non  interrotto, 
pure  non  presentò  cotenna  di  sorta  (i).  In  pari  tempo 


(i)  La  mancanza  di  cotenna  non  costituirebbe  sin¬ 
tomo  negativo  di  processo  infiammatorio.  V  illustre 
Bell  in  gerì  [V,  Annali  univers.  di  Medicina ,  N.°  i  i3-i4> 
1826),  nelle  encefaliti ,  che  epidemiche  grassarono  in 
Torino  nel  1824,  non  trovò  mai  cotenna  nel  sangue 
estratto  in  copia  ad  una  donna ,  che  nel  vigore  delli 
anni  giaceva  non  è  guari  da  grave  infiammazione  poi - 
monale  ,  e  nella  quale ,  mentre  il  processo  infiamma¬ 
torio  sembrava  superato  al  petto  colla  cessazione  del - 
V  acerbissimo  dolore ,  e  della  crudele  tosse  e  colla 
remissione  della  febbre  ,  subitanea  si  accese  la  flogosi 
al  capo  coi  caratteri  di  una  encefalite  delirante  che 
meritò  per  essere  vinta  nuove  deplezioni  di  sangue  7  non 
meno  del  primo  sottratto ,  mancante  di  cotenna.  Nel  caso 
concreto  però ?  tuttoché  le  meningi  ed  il  cervello  stesso 
fossero  compresi  da  infiammatoria  congestione ,  V  uni¬ 
versale  sistema  del  giovinetto  dimostrò  di  essere  in¬ 
tollerante  a  sostenere  nuove  sanguigne  j  dacché  sotto 
la  prima  istituita ,  oltre  al  mancare  della  cotenna ,  non 
solo  non  si  ebbe  vantaggio  ;  ma  si  aumentò  la  frequenza 
e  la  debolezza  del  polso.  Locche  conduce  al  giudizio 
che  o  la  fiogosi  siasi  ordita  in  una  cattiva  tela  5  per 
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si  ebbe  ricorso  ad  una  soluzione  stibiata,  fatta  di  tre 
grani  di  tartaro  emetico  in  una  libbra  d’  acqua  stil¬ 
lata  ,  da  esibirsi  a  cucchiajate  ripartitamente  fra  la 
notte,  al  fine  di  deprimere  il  morboso  eccitamento  e 
di  esplorare  in  pari  tempo  lo  stato  delle  prime  vie. 
Poco  dopo  il  salasso,  si  rese  il  polso  frequentissimo  e 
debole:,  parve  però  il  malato  tranquillarsi  un  momento, 
il  furioso  delirio  essendosi  cambiato  in  sopore.  L’  ap¬ 
parente  calma  fu  però  temporaria;  chè  tosto  diè  luogo 
alla  piena  delle  pristine  esecrazioni.  Dopo  la  presa  di 
alcune  cucchiajate  di  soluzione  stibiata,  ebbe  il  malato 
vomito  di  materie  biliose ,  a  talché  bisognò  diminuire 
la  esibizione  del  farmaco.  Si  prescrivono  le  fredde  fo¬ 
mentazioni  al  capo. 

Mattina  del  i3. 

Il  malato  ha  passato  la  notte  nell’  alternativa  di 
furiosissimo  delirio  e  di  sopore.  Ha  gli  occhi  ugual¬ 
mente  chiusi  ed  intolleranti  della  luce,  deglutisce  la 
medicina  ogni  qualunque  volta  gli  viene  esibita.  Ha 
frequente  stridor  de’  denti  e  costrizione  dei  muscoli 
della  faccia,  che  ne’ brevi  momenti  di  calma  mostrasi 
alquanto  abbattuta.  Ha  avuto  parecchie  dejezioni  al¬ 
vine  di  materie  sierose.  Nei  sospetto  che  le  gravi  turbe 
fossero  destate  dalla  presenza  de’  vermi  nel  tubo  in¬ 
testinale  ,  o  che  per  lo  meno  la  verminazione  fosse 
associata  ad  aggravare  la  malattia ,  venne  prescritto 
1’  infuso  di  due  dramme  per  sorta  di  foglie  di  sena 


servirmi  dei  termini  del  celebre  Tommasini,  o  che 
V  encefalite  sia  secondaria ,  causala  cioè  da  una  ir¬ 
ritazione  consensualmente  irradiatasi  al  capo. 
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e  di  seme  santo,  alla  colatura  di  sei  once,  da  darsi  a 
cucchiajate  fra  la  giornata. 

Sera. 

Fu  quasi  interamente  consunta  la  medicina  fra  la 
giornata,  senza  che  il  malato  non  evacuasse  nè  vermi, 
nè  feci.  Il  ventre  è  molle,  il  polso  ugualmente  celere 
e  picciolo  ,  e  i  sintomi  cefalici  li  stessi  di  questa  mat¬ 
tina.  Si  presente  di  continuare  nel  medicamento. 

14. 

Continua  1’  alternativa  del  sopore  e  del  delirio  fu¬ 
rioso,  con  aspri  dimenamenti  di  tutto  il  corpo.  Si  è 
oggi  il  malato  di  un  salto  slanciato  dal  letto,  battendo 
la  testa  contro  terra.  Le  grida  e  le  esecrazioni  sono 
sempre  le  stesse.  Anzi  nel  furore  delle  grida  e  dei 
convellimenti  ,  si  ta  il  malato  mordendo  e  pizzicando 
le  carni.  Pùfiutasi  ora  di  deglutire  la  medicina ,  che 
appena  è  accolla  in  bocca,  viene  bruscamente  sputata. 

IO. 

Delirio  ,  grida  ,  convellimenti  e  sopore  come  jeri. 
La  febbre  è  sempre  uguale.  L?alvo,  sebbene  sia  chiuso, 
è  però  molle  e  trattabilissimo  ,  la  faccia  è  sempre  tri¬ 
ste  e  pallida,  e  1’ occhio  ugualmente  chiuso.  Il  malato 
ricusa  e  medicina  ed  alimenti. 

Nell’ impossibilità  in  cui  è  1*  ammalato  di  deglutire 
per  paralisi  dei  muscoli  inservienti  alla  deglutizione  , 
o  per  spontaneo  volontario  rifiuto  a’ medicamenti,  re¬ 
puto  conveniente  1*  uso  degli  esterni  presidj  ,  e  con 
una  lontana  controirritazione  tentare  di  portar  sollievo 
al  capo  mercè  P  applicazione  di  epispastici,  che  Qua- 
ria  (1)  consiglia  di  applicare  assai  acri  alle  piante  dei 


\ 


(1)  V.  Opera  citata. 
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piedi.  Essendo  lungi  la  spezieria  di  almen  tre  miglia 
dalla  casa  dell’  infermo,  e  nel  vicino  pericolo  di  vita 
volendo  pur  temporeggiare  nell’  amministrazione  di 
cpie7  pochi  medici  soccorsi  di  cui  è  permesso  usare  , 
si  applicano  le  foglie  soppeste  di  ranuncolo  pratense 
a  vece  di  senapismi. 

16,  17. 

Con  mirabile  perspicacia  si  mantengono  sempre  gli 
stessi  sintomi.  Il  ranuncolo  pratense,  troppo  lunga¬ 
mente  applicato,  ha  prodotto  larga  vescica  alla  pianta 
de’ piedi.  Ha  oggi  il  malato  evacuato  due  lombrici. 

L7  ejezione  de’  lombrici,  la  di  cui  presenza  nel  tubo 
enterico  già  si  sospettava  fino  dal  primo  apparire  degli 
strani  sintomi  che  accompagnavano  la  malattia  ,  av¬ 
valorerebbe  ora  Pidea,  che  la  encefalite  sia  consen¬ 
suale  appunto  di  verminazionq.  Di  cefalite  cagionata 
da  vermi  ne  parla  il  chiarissimo  prof.  Brera  (1),  sul- 
P  autorità  di  Sauvages ,  sviluppatasi  epidemica  in  Fran¬ 
cia  nel  i545.  Parla  di  delirio,  di  cecità  ,  di  convul¬ 
sioni  il  Rosenstein  (2)  e  ci  avvisa  come  taluni  divenis¬ 
sero  ad  un  tratto  furiosi  in  conseguenza  di  verminazione. 
Kan  Doevern  (3)  rammenta  un  figliuolo  di  dodici  anni, 
vivace  e  spiritoso,  il  qnale,  dipendentemente  da’ vermi, 
fu  ad  un  tratto  assalito  da  spasimi,  da  svenimenti  e 
da  convulsioni.  Gerandy  vide  in  conseguenza  de’ver- 


(1)  V.  Lez.  III.  Sui  principali  vermi  del  corpo 
umano . 

(2J  Trattato  delle  malattie  de1 *  3  bambini. 

(3)  V.  Lo  stesso  lloscn  luogo  cit. 
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mi  ,  delirio  ,  cecità  e  perdita  deli’  udito  (4).  Desan- 
ceaux  parla  di  una  giovane  donzella  assalita  dalle  piu 
terribili  convulsioni,  terminate  colla  morte,  prodotte 
dalla  presenza  de’  vermi  (5). 

18,  19. 

L’ infermo  è  tuttora  delirante  furioso  o  soporoso  ; 
ma  gode  più  lunghi  intervalli  di  quiete,  a  talché  di- 
rebbesi  essersi  il  sopore  convertito  in  profondo  sonno. 
Nutresi  sulla  sera  di  un  pantrito. 

20,  21. 

Quale  automa  il  malato  non  si  rifiuta  di  deglutire  i 
cibi,  che  dalla  materna  pietà  gli  vengono  posti  in  boc¬ 
ca.  Le  grida  ed  i  dimenamenti  sono  meno  molesti.  11 
malato  è  pero  tuttora  privo  de5 sensi.  Ha  quest’oggi 
avuto  un'  abbondante  dejezione  con  un  altro  lombrico. 

22. 

Dacché  giace  infermo  il  Gavina  ha  quest’oggi  pella 
prima  volta  aperto  gli  occhi.  Essi  sostengono  bene  la 
luce,  e  la  pupilla  è  piuttosto  dilatata.  Il  malato  non 
pal  la  ,  non  intende  ,  non  ode  ,  ma  gira  rapidamente 
gli  occhi,  muovendo  il  capo  in  varie  guise  da  destra 
a  sinistra  ,  d7  alto  in  basso,  quasi  volendo  che  niuno 
degli  obbietti  compresi  nella  stanza  sfugga  all’  esame 
dell7  occhio  attonito.  Direbbesi  esser  egli  compreso  da 
altissima  maraviglia  nella  contemplazione  di  oggetti 
per  esso  lui  della  più  alla  importanza  e  pella  prima 
volta  veduti.  E  però  da  dire,  che  il  senso  della  vista 


(1)  V.  Bremser.  Trattato  zoologico  e  fisiologico  sul 
cenni  intestinali ,  ecc. 

(2)  V.  Lo  stesso  op>  cit 
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non  è  ancora  ricuperato,  e  che  l’anima  non  é  avvol¬ 
tila  delle  impressioni,  che  sul  cerebro  si  fanno,  col 
mezzo  di  quest*  organo  apparentemente  sano.  Trat¬ 
tante  le  grida  e  la  smania  di  mordersi  e  di  battere 
gli  astanti  e  le  inanimate  cose  circostanti,  sebbene  più 
di  rado  ,  tuttavia  non  cessano  di  essere  moleste. 

Ho  potuto  quest’  oggi  accorgermi  che  il  collo,  il  petto 
e  le  superiori  ed  interne  parti  delle  braccia,  sono  ri¬ 
coperte  di  minute  squame  fosforacee,  che  io  giudico 
essere  piuttosto  antica  malattia  cutanea  ,  che  espira¬ 
zione  di  esantema  di  recente  sofferto,  avvegnaché  nel 
momento  in  cui  decumbe  il  Gavina  ,  sia  qui  domi¬ 
nante  la  rossolia. 

Per  quanto  oscuramente  avesse  percorso  i  suoi  stadii 
siffatto  esantema,  panni  non  potesse  rimanersi  celato 
a’  nostri  sensi,  dacché  oltre  alla  mancanza  de’  sintomi 
catarrali ,  soliti  precedere  e  corteggiare  la  malattia, 
mancò  pure  il  rubor  della  faccia  e  della  fronte  segna¬ 
tamente  ,  che  sono  le  prime  ,  anzi  le  precipue  parti 
ad  essere  attaccate  da  morbilli.  E  la  faccia  e  la  fronte 
del  giovinetto  furono  costantemente  pallide  ,  tumide 
giammai,  ed  ora,  Iocchè  è  da  considerarsi,  mancanti 
della  forfora  di  cui  sono  ricoperti  il  collo  ,  le  brac¬ 
cia,  e  il  petto  (i). 


(i)  Pelle  dette  ragioni  porto  opinione  che  la,  forfora 
di  cui  è  parola ,  sia  da  riferirsi  ad  antica  affezione 
cutanea ,  tanto  piu  che  il  fanciullo ,  al  dire  della  di  lui 
madre ,  già  fu  soggetto  ad  affezioni  impetiginose.  Sic¬ 
come  pero  nel  rintracciare  le  cause  di  malattìe  diffi¬ 
cili  ed  oscure  disditesi ,  in  mancanza  di  dati  chiari  c 
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23 ,  24  >  ^5. 

Abbenchè  non  abbia  ancora  1’  ammalato  ripreso 
l’uso  de’ sensi,  è  tuttavia  più  tranquillo,  raramente 
manda  gridi  e  più  di  rado  ancora  si  dibatte  fra  il 
letto.  Mangia  quale  affamato  ,  la  lingua  è  bella  e  l’alvo 
regolare.  Come  jeri,  muove  gli  occhi  in  giro,  ma  non 
vede.  Le  carni  sono  fresche ,  il  polso  molle  ed  api¬ 
retico. 

26. 

Ha  quest’oggi  il  paziente  incominciato  ad  articolar 
parole,  chiamando  stentatamente  sua  madre.  Le  fa¬ 
coltà  intellettuali  vanno  riordinandosi,  rimanendo  tut¬ 
tora  aboliti  i  sensi  della  vista  e  dell’  udito.  La  fìso- 
nomia  è  per  altro  tranquilla  e  poco  diversa  dallo  stato 
di  salute.  Si  è  il  Gavina  alzato  sulla  sera,  e  nell’ as¬ 
soluta  cecità,  in  cui  è  ,  non  sa  muover  passo  se  non 
è  condotto  per  mano.  Per  viemaggiormente  assicu¬ 
rarmi  dell’  abolizione  della  facoltà  visiva ,  ho  voluto 
praticare  quanto  il  Morgagni  (r)  consiglia,  accostando 
cioè  un  dito  all’  occhio  per  rilevare  se  il  malato  si 
ristasse  dall’  amicare  ;  e  ripetutamente  ho  veduto 
l’ assoluta  immobilità  delle  palpebre.  Quarin  (2)  ci 


sicuri ,  anco  sul  mero  calcolo  della  probabilità  j  così 
ove  taluno  trovasse  di  dar  maggior  valore  alla  già 
detta  forfora  da  supporla  il  risultamento  di  un  dteli- 
tescente  mal  concepito  esantema  ,  dacché  qui  serpeg¬ 
giava  uià  influenza  di  morbilli ,  troverebbe  per  avventura 
altra  causa  di  irritazione ,  e  consecutivamente  di  flo- 
gosi  alle  membrane  cerebrali. 

(1)  V.  Monteggia,  Istit.  chir. 

(2)  Opera  citata. 
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avvisa  durare  talora  dopo  la  freniti  de  la  sordità,  1’ a- 
maurosi,  cd  altri  malori,  ch’ei  fa  dipendere  dalla  de¬ 
bolezza  (com’ei  si  esprime)  e  dalla  tuttora  esistente 
dilatazione  dei  vasi  e  loro  ostruzione. 

O  n 

Z  y  . 

Lagnasi  l’ammalato  di  dolore  all’orecchio  sinistro, 
mostrasi  inquieto  e  di  fìsonomia  più  trista.  Nel  suo 
dire,  mostra  per  altro  sufficiente  connessione  d’idee. 

28,  2 Qj  3o. 

11  dolore  all’  orecchio  continua.  Del  resto  le  cose 
procedono  come  nei  giorno  27. 

i.°  Ottobre. 

Parlando  forte,  il  malato  sente  e  risponde  di  pro¬ 
posito.  La  cecità  però  continua  a  tale ,  che  la  madre 
dell’  infermo  dispera  della  salute  dell’  organo  visivo. 
Si  è  tentato  di  esibire  il  calomelano,  ma  il  malato  vi 
si  rifiuta  pertinacemente*  Si  raccomanda  che  la  ma¬ 
dre  abbia  almeno  somma  cura  del  regime  dietetico. 

Le  foglie  soppeste  di  ranuncolo  pratense  applicate 
alle  piante  de’  piedi  qual  revulsivo,  avendo  arrecato 
notevole  vantaggio  a  dissipare  in  parte  i  sintomi  ce¬ 
falici  ,  vuoisi  ora,  sull’autorità  di  sommi  medici,  pas¬ 
sare  all’  applicazione  di  un  vescicante  più  vicino  alla 
sede  del  male.  Ed  intendendo  in  siffatto  modo  a  de¬ 
stare  una  flogosi  artificiale  alla  nuca,  deviare  la  cro¬ 
nica  infiammazione,  o  quanto  meno  la  sanguigna  con¬ 
gestione  dei  vasi  delie  meningi  e  della  sostanza  cere¬ 
brale. 

Nelle  encefaliti  epidemiche  che  regnarono  in  To¬ 
rino,  il  già  citato  sig.  Bellingeri  disapprovvando,  col- 
1’  autorità  di  Hojfmann  e  di  Raglivi ,  1’  applicazione 
de’  vescicanti,  non  fece  uso  di  siffatti  presidii.  Anche 
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il  Van-swietcn  (i)  dissentendo  dall’  applicazione  di 
cose  tali,  che  col  loro  acre  stimolo  vagliano  ad  inci¬ 
tare  vieppiù  il  corso  degli  umori  per  tutto  il  corpo, 
condanna  1’  uso  de’  vescicanti.  Consona  col  parere  di 
Van-swietcn  quello  di  Quarin  ,  il  quale  vide  perni¬ 
ciosi  effetti  dall’  applicazione  de’  vescicanti  nelle  ence¬ 
faliti  ,  nelle  quali,  a  vero  dire  ,  siccome  in  ogni  altra 
malattia  infiammatoria  ,  finché  dura  lo  stato  acuto 
della  flogosi  ,  e  finché  evvi  eretismo  nella  macchina 
universale,  sono  d’  accordo  i  buoni  pratici  sull’  incon¬ 
venienza  dei  presidii  di  cui  è  discorso.  Ma  quando 
P  infiammazione  è  declinante,  o  che  il  morboso  san¬ 
guigno  afflusso,  più  pello  sbancamento  e  passiva  di¬ 
stensione  de’  vasi,  che  per  vera  superstite  infiamma¬ 
zione  mantenga  tuttavia  colla  distrazione  o  stiramento 
de’  nervi,  o  colla  pressione  sulla  molle  sostanza  cere¬ 
brale,  o  in  parte”,  od  anche  nella  sua  totalità,  il  mor¬ 
boso  apparalo  *  puossi  allora  con  tutta  fiducia  ricorrere 
a  vescicanti,  la  di  cui  applicazione  è  da  sommi  pra¬ 
tici  raccomandata.  Ercole  Sassone  (2)  vide  malati  li¬ 
berarsi  da  gravissima  frenitide  mercè  1’  applicazione 
di  vescicauti  al  capo:  vidi  aliquos  (così  lo  stesso)  qui 
lethaliter  decumbebant  ex  hoc  usu  liberari.  Galeno 
consiglia  esso  pure  1’  applicazione  de’  vescicanti  al  capo 
declinante  phrenidde ,  quando  scilicet  opus  est  clige - 
rentibus  et  evacuantibus  (3).  Anche  il  Cùllen  ,  racco¬ 
mandate  le  debite  cautele  e  sotto  determinate  circo- 


(1)  V Quarin ,  op.  cit. 

(2)  Phant.  medie,  scleet. 

(3)  V.  Hercul.  Saxon.  op.  cit. 
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stanze  non  dissente  dall5  applicazione  de’  vescicanti 
nelle  encefaliti.  Negli  decrescenti  gradi  della  encefalite 
e  di  tutte  le  infiammazioni  cefaliche  ,  anche  il  chia- 
riss.  prof.  Del  Chiappa  raccomanda  l5  uso  de’vesci- 
catori.  (V.  Ragionamento  del  prof.  Del  Chiappa  ?  sulle 
eruzioni  ed  irritazioni  cutanee  ,  ecc.  ).  Nel  caso  con¬ 
creto  ,  F  applicazione  del  vescicante  alla  nuca ,  è  spe¬ 
cialmente  diretto  a  tentare  di  ricuperare  la  facoltà  vi¬ 
siva  ,  ove  pure  la  condizione  fisiologica  delle  promi¬ 
nenze  quadrigemelìe  non  sia  indelebilmente  alterata, 
e,  giusta  quanto  opina  il  sig.  Flourens  (i),  colla  morte 
del  nervo  ottico  causa  quinci  di  insanabile  cecità. 

>.2  3  O* 

L’  orecchio  sinistro  getta  materie  sanguigno -puru¬ 
lente.  Il  dolore  è  diminuito  ,  e  colla  di  lui  diminu¬ 
zione  si  è  resa  meno  intensa  la  cofosi. 

Il  vescicante  ha  alzato  larga  vescica  ?  ma  le  fun¬ 
zioni  dell’  organo  visivo  sono  tuttora  abolite.  Le  idee 
però  sono  più  chiare,  i  ragionamenti  ben  connessi,  e 
i  sensi  interni  pressoché  riordinati  allo  stato  normale. 

4,5,6. 

Il  gemitio  purolento  all5  orecchio  continua  con  de¬ 
cremento  delle  affezioni  cefaliche  e  dell’  organo  audi¬ 
tivo.  Interrogato  il  malato  se  soffra  dolore  di  capo  , 
risponde  negativamente.  Che  più?  Dice  di  non  averne 
mai  sofferto  durante  quest*  ultima  malattia,  e  di  non 
ricordarsi  di  ninna  delle  cose  avvenutegli  ^  locchè  coli¬ 


ci)  V.  Strambio.  Giornale  critico  di  medicina  ana* 
litica  >  feb.  1826. 

Annali.  V ol.  LIL 


*9 


29° 

ferma  il  detto  di  Iììverio  (i)  ,  il  quale  ci  avvisa  die 
qui  sani fiurit ,  /zo/z  recordantur  eorum  quae  acciderunt. 
Si  è  oggi  risvegliata  un  po’  di  tosse  ,  che  si  suppone 
dipendere  da  infreddamento,  cui  il  malato  va  facil¬ 
mente  soggetto.  Si  ordina  che  la  suppurazione  alla 
nuca,  si  mantenga  abbondante. 

7- 

Con  maraviglia  della  madre  e  degli  astanti  si  è  oggi 
il  malato  alzato  dal  suo  sedile  vicino  al  fuoco,  dove 
stava  di  continuo  fra  la  giornata  ,  dacché  avea  ab¬ 
bandonato  il  letto,  per  gire  da  solo,  e  senza  la  guida 
di  alcuno  che  il  dirigesse,  in  traccia  di  un  coltello,  che 
era  caduto  da  una  tavola  poco  da  lui  lontano.  Si  è 
per  tal  modo  assicurati  ,  che  anche  il  senso  della  vista 
è  ricuperato. 

A  quest’  epoca  non  trovando  più  necessario  di  ve¬ 
dere  il  Gavina,  fu  da  me  licenziato,  non  senza  dare 
alla  madre  i  convenevoli  avvertimenti  pel  di  lui  ul¬ 
teriore  governo.  Al  finire  di  questo  stesso  mese  di  ot¬ 
tobre  ,  e  dopo  cinquanta  giorni  di  decubito  è  venuto 
il  giovinetto  alla  mia  casa  perfettamente  sano  e  vispo, 
solo  lagnandosi  di  un  po’  di  bruciore  alle  piante  dei 
piedi ,  alle  quali  il  ranuncolo  pratense  avea  svilup¬ 
pata  e  mantenuta  larghissima  piaga  per  circa  venti 
giorni.  Anche  lo  scolo  purolento  all’ orecchio  ha  lun¬ 
gamente  durato,  essendosi  solamente  essiccato  da  due 

/ 

o  tre  giorni. 

Eccovi  descritta,  come  ho  saputo,  la  storia  di  una 
malattia  gravissima ,  come  vedete  ,  ita  felicemente  a 


(i)  V ’.  Corsieri  ,  op.  cit. 
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sanazione.  Se  pari  all’apparato  imponente  de’ sintomi 
si  avesse  voluto  opporre  un  energico  trattamento  cu¬ 
rativo,  F  arte  troppo  operosa  non  avrebbe  fatto  che 
aggravare  la  malattia  e  forse  determinarla  a  fine  in¬ 
fausto.  La  cura  quasi  unicamente  affidata  agli  esterni 
presidii,  mostrò  di  essere  stata  sufficiente  all’uopo.  E 
fora  oggi  desiderabil  cosa,  che,  sedato  l’orgasmo  in¬ 
fiammatorio  ,  maggiore  fiducia  si  riponesse  negli  irri¬ 
tativi  esteriori ,  negli  epispastici  o  derivativi ,  oggidì 
specialmente  in  cui,  avvegnaché  flogistica  generalmente 
la  condizione  de’  morbi,  deciso  abuso  si  fa  non  per¬ 
tanto  presso  non  pochi,  anche  a  malattia  inoltrata,  delle 
sanguigne  deplezioni  quasi  all’infinito  ripetute,  non 
debitamente  riguardando  all’età,  alla  gracilità  del 
temperamento  ,  alla  natura  de’  mali.  Basta  che  una 
malattia  presenti  un  apparato  sintomatólogico  infiam¬ 
matorio  ,  perchè  costantemente  sia  assalita  con  san¬ 
guigne  sottrazioni ,  che  si  vanno  ripetendo  senza  mi¬ 
sura  ,  finché  dura  il  dolore  ,  finché  si  ha  il  sangue 
cotennoso  ,  il  polso  febbrile  e  le  abnormi  funzioni  del 
viscere  o  sistema  affetto  ,  nulla  volendo  attendere  dai 
deprimenti  generali  ,  od  elettivi,  nulla  dagli  irritativi 
o  revulsivi ,  nulla  dal  tempo  e  dalle  forze  medicatriei 
della  natura  fi).  E  quanto  sia  tal  pratica  a  biasimarsi, 


(i)  Ma  il  danno  non  istà  solo  nella  pericolosa  prò- 
fusione  di  sangue j  quando  pure  indicato  e  il  salasso, 

ma  molto  piu  nel  farlo  e  nel  ripeterlo  nelle  malattie 

di  semplice  irritazione ,  erroneamente  considerate  di 
fondo  essenzialmente  flogistico.  V  ero  è,  dubbiosa  e  dif¬ 
ficile  essere  talora  la  diagnostica  de(i) * 3  mali  ^  lo  celie  fece 


il  dicano  per  me  gii  squallidi  e  sparuti  convalescenti, 
cui  il  tempo  e  il  conveniente  regime  sono  spesso  di 
insufficiente  misura  a  restituirli  alle  loro  forze  ,  por¬ 
tando  con  seco  ,  finche  vivano  ,  le  indelebili  traccie 
di  una  troppa  ardita  e  mal  diretta  cura,  io  per  me, 
senza  far  risparmio  di  sangue  ove  la  natura  de’  mali 
il  domandi  ,  posso  dire  di  avere  rare  volte  oltrepas¬ 
sato,  anche  nelle  più  gravi  infiammazioni,  il  duodecimo 
salasso  •  generalmente  bastandomi  a  sanare  le  molte 
infiammazioni,  di  petto  specialmente,  che  fra  1’  anno 
ho  a  trattare  nella  mia  estesa  pratica ,  le  quattro  ,  sei 
ad  otto  sanguigne  ,  ma  ,  giusta  gli  insegnamenti  del 
V answieten ,  fatte  generose  sul  bel  principio  della  ma¬ 
lattia  e  segnatamente  vicine  le  une  alle  altre,  tron¬ 
cando  in  siffatta  guisa  i  progressi  al  male,  senza  punto 
distruggere  la  vitale  reazione ,  tanto  necessaria  a  con¬ 
durre  a  salutar  fine  i  mali. 

E  ciò  rispettivamente  alle  vere  e  ben  caratterizzate 
infiammazioni  ;  che  in  que’  mali ,  ne’  quali  non  è  ben 


dire  al  prof.  Wendh  «  che  la  proprietà  di  instituire 
una  diagnosi  giusta  di  una  malattia  e  un  dono  della 
natura ,  e  chi  non  ne  fu  graziato ,  sarà  sempre  imba¬ 
razzato  nel  dare  il  suo  giudizio  ,  non  potendo  le  mi¬ 
gliori  monografie  delle  malattie  supplire  a  questo  di¬ 
fetto  ».  (  V.  Bremser,  op.  cit.  ).  Ma  la  prudenza ,  i 
lumi  della  fisiologia  della  anatomia  e  della  patolo¬ 
gia  saranno  sempre  nei  difficili  casi  la  guida  del  me¬ 
dico  nel  fissare,  per  quanto  è  possìbile ,  i  confini  della 
semplice  irritazione  con  quelli  di  un  vero  flogistico 
processo. 
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chiaro  iì  carattere  flogistico  3  sebbene  i  tumultuanti 
sintomi  ne  presentino  1’  allarme,  mi  piace,  non  dando 
sì  tosto  di  pìglio  alla  lancetta,  passare  piuttosto  alla 
esibizione  dell7  eroico  medicamento,  la  di  cui  azione 
calmante,  dopo  i  felici  tentativi  dei  benemerito  dottor 
Quadri ,  confermati  dall’amico  suo  dott.  Mazzola y  voi 
avete  con  vero  filosofico  criterio  delimita,  e  pel  primo 
ampliato  il  dì  lui  uso  in  una  ben  estesa  e  determi¬ 
nata  serie  di  mali  (i).  E  posso  assicurarvi  di  avere 
io  pure  vinto,  col  da  voi  preconizzato  farmaco,  gastro- 
dime,  isteralgìe  ,  coliche  laceranti  e  crudeli  fino  dal 
loro  primo  apparire ,  le  quali  corteggiate  dai  sintomi 
che  sogliono  accompagnare  le  infiammazioni ,  mi  la¬ 
sciarono,  a  vero  dire,  indeciso  se  alla  morfina  o  piut¬ 
tosto  a  salassi  mi  dovessi  appigliarci  le  quali  coliche 
uterine  ed  intestinali,  da  me  rapidamente  vinte  col-> 
P  acetato  di  morfina,  seppure  Infiammatorie  non  erano 
in  origine  ,  avrebbero ,  a  quanto  io  opino,  tosto  ve¬ 
stito  iì  carattere  flogistico,  ove  io  stimolo  del  dolore 
perdurando  avesse  continuato  a  determinare  maggior 
afflusso  di  sangue  alla  parie  affetta.  E  ciò  con  quale 
scapito  della  umana  economia  ogni  medico  sei  vede. 


(i)  V'.  Saggio  d*  osservazioni  sull3  acciaio  di  mor¬ 
fina  di  Mauro  Ilice  Iti. 
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Sopra  una  strana  e  complicata  malattia.  Me¬ 
moria  di  F.  M.  Marcollm  9  M.  F.  s  letta  al - 
V  Accademia  di  Udine  il  giorno  24  mag¬ 
gio  1829. 

«  Ars  medica  est  tota  in  obscrvationibus.  » 

Raglivi. 

Introduzione. 

\ 

Ti  concorde  sentimento  della  più  gran  parte  de’  pra¬ 
tici,  chiarissimo  sig.  Presidente,  Egregj  consozi ,  è 
concorde  sentimento ,  diceva ,  della  più  gran  parte  de’ 
pratici ,  che  con  assiduità  debba  incombere  il  medico 
a  registrare  i  fatti,  che  giornalmente  fannosi  alla  di 
lui  osservazione,  a  confrontarli  senza  prevenzione  fra 
essi  loro,  a  fissarne  le  differenze  etiologiche  e  tera¬ 
peutiche  ,  ed  a  dedurre  finalmente  dal  complesso  di 
tutti,  quei  corollarj  che,  a  propria  ed  altrui  norma,  val¬ 
gono  sempre  assai  più  chJogni  altro  speculativo  mez¬ 
zo,  onde  scorgere  chi  1’  arte  esercita  lunghissima  del 
venerando  vecchio  di  Coo,  al  vero  utile  dell’egrotante 
umanità.  Se  non  che  mentre  alcuni,  col  Manzoni^  ed 
il  Benevoli  (1),  amerebbero  che  di  preferenza  gli  epi- 
dernj  comuni,  e  le  più  popolari  malattie  formassero 
subbietto  precipuo  all’attenzione  diligente  di  essi  pratici, 
antepporrebbero  altri,  d’accordo  col  Ruischio  (2),  che 


(1)  Omodei.  Annali  Universali.  T.  XL.  p.  298. 

(2)  Luogo  citato. 


1 
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fossero  con  maggiore  accuratezza  notate  e  le  rare 
morbosità,  e  quelle  che  insignite  vanno  di  peculiari  e 
strani  fenomeni  ,  quasiché  più  importasse  di  servire 
alla  curiosità  di  pochi ,  anziché  al  profitto  di  molti. 

Nemico  io,  Signori,  d’ogni  spirito  di  parte,  e  se¬ 
guace,  per  quanto  lo  comporta  la  tenuità  del  mio  in¬ 
gegno,  degli  ammaestramenti  di  que’ classici ,  che  la 
natura  studiarono  al  letto  dell’ammalato,  e  non  sol¬ 
tanto  sui  libri  ,  od  illusi  da  fallaci ,  comunque  bril¬ 
lanti  ed  ingegnose  teoriche,  avvisai  costantemente  es¬ 
sere  mio  principale  dovere,  senza  distinzione  veruna, 
occuparmene  collo  stesso  zelo  ,  sì  delle  costituzioni 
predominanti,  sì  de’  singoli  casi  di  qualche  estraordi- 
narietà  o  complicanza  :  imperciocché  e  quelli  e  questi, 
parvenu  non  solo  somministrare  all’ uopo  il  conve¬ 
niente  bisogno,  ma  eziandio  e  gli  uni  e  gli  altri  illu¬ 
strarsi  a  vicenda,  allorché  con  severo  metodo  anali¬ 
tico  vengano  da  mente  pacata  posti  al  confronto. 

E  di  questo  mio  intendimento ,  se  di  gran  lunga 
non  vado  errato,  ne  aveste,  Signori,  in  varie  epoche 
la  non  dubbia  testimonianza,  la  quale  varrà  ad  inco¬ 
rarmi  adesso ,  che  imprendo  ad  intrattenere  alcun 
poco  la  benigna  vostra  indulgenza  intorno  la  malattia 
strana  e  complicata,  che  presentavano,  nei  mesi  scorsi, 
una  giovine  forestiera ,  alla  mia  pochezza  cortese¬ 
mente  affidatasi.  E  ben  altro  argomento  dal  testé  ac¬ 
cennatovi  diverso  ,  avrei  bramato  fossemi  concesso  di 
offrirvi ,  o  Signori  ,  mentre  so  a  prova  essere  triste 
peli’  animo  vostro  gentile  porvi  innanzi  le  sofferenze 
grandissime  e  svariate  di  una  d’altronde  interessante 
persona:  ma  io,  vi  confesso  ingenuo,  che  a  due  cose 
principalmente ,  venendo  in  questo  mio  divisamente 
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mirava,  di  servire,  cioè,  colla  prima  al  chiaroscuro 
di  un  quadro ,  le  cui  bellezze  in  parte  da  espertissimi 
compagni,  col  magistero  di  sceltissimo  dire,  eranvi  state 
già  in  addietro  presentate,  ed  in  parte  siete  indiritto 
niente  meno  di  attendere  da  chi  seguirà  da  questo 
luogo  a  parlarvi  in  appresso:  d’interessare  poscia,  colla 
seconda,  la  dottrina  de’ miei  colleghi  ad  essere  gene¬ 
rosi  a  mia  norma  e  guida  avvenire  della  riputata  loro 
opinione  sul  proposito ,  quanto  delicato  ,  altrettanto 
oscuro ,  che  vado  a  dirvi. 

Storia  della  malattia. 

Una  nubile  Signora,  dell’età  circa  di  29  anni,  do¬ 
tata  di  temperamento  sanguigno-bilioso,  di  mobile  co¬ 
stituzione,  di  organica  lodevole  costruttura,  di  medio¬ 
cre  elevatezza  della  persona,  nutrita  convenientemente 
senza  eccesso  nè  in  più,  nè  in  meno,  di  aspetto  tem¬ 
prato  insieme  con  alcun  chè  di  severo  e  gioviale,  con 
occhi  castagni  ,  per  prima  singolarità  offre  una  capi¬ 
gliatura  folta  e  curiosamente  variegata  in  colore:  per¬ 
ciocché  alcune  ciocche  sono  biondo-chiare  ,  altre  più 
oscure  ,  altre  castagne  ,  alcune  nere  ,  e  non  soltanto 
cosi  a  ciocca  cangianti  le  tinte,  che  diverse  pure  a  tratti 
osservansi  lunghesso  l’identico  capello:  la  quale  cosa 
per  sè  stessa  potrebbesi  registrare  a  giusta  ragione  fra 
le  osservazioni  di  anormi  capigliature  dal  BartollinOj 
dal  Paulli/iiy  dal  Fuchs  di  Wiirzburgo,  ecc.  ,  verdi, 
cerulee,  gialle  affatto,  ed  anche  screziate  di  più  co¬ 
lori,  che  meritarono  di  essere  in  particolari  Memorie 
per  essi  loro  descritte. 

Il  genitore  di  questa  ottima  giovine,  sofferse  grave- 


\ 
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mente  per  neuropatia  e  mori  da  lungo  tempo  ;  sua 
madre  vive  tuttavia  senza  malori ,  ed  ella  non  aveva 
altrimenti  alcun  chè  da  querelarsi  circa  la  di  lei  sa¬ 
lute ,  sino  all5  epoca  in  cui  ebbe  incominciamento  la 
presente  affezione.  Trasse  sempre  i  suoi  giorni  in  Ger¬ 
mania  ,  e  venne  ad  Udine  nella  primavera  deli5  anno 
scorso. 

Narrava  dessa  frattanto,  all’infausta  nuova  concer¬ 
nente  un  guai  gravissimo  di  suo  padre ,  essere ,  tre 
anni  avanti,  caduta  supina  in  isvenimento,  ed  avere 
allora  dato  col  vertice  della  testa  di  contro  ad 
un  muro.  Non  guari  dopo  incominciarono  a  contri¬ 
starla  svariate  malsanie,  pelle  quali  esperì  alcuni  mezzi 
terapeutici ,  limitandosi  alla  perfine  ai  più  profìcua¬ 
mente  operosi ,  le  mignatte  ed  i  vessicanti,  che  tante 
volte  applicava ,  quante  rinascevano  le  crucciose  di 
lei  sofferenze.  Ed  in  fatti,  quando  alla  metà  del  giu¬ 
gno  dell’anno  scorso  (i^J,  fu  richiesta  lamia  assisten¬ 
za  ,  era  già  da  un  mese  e  più  in  questa  città  ,  e  se-< 
guendo  la  usuale  sua  pratica,  al  ricorrere  di  un  male 
al  capo  ,  aveva  da  se  medesima  applicato  un  vessi- 
cante  alla  schiena. 

Ma  appunto  quando  la  viddi  pella  prima  volta  in 
qualità  di  medico,  trovavasi  dessa  sotto  uno  de’  mag¬ 
giori  accessi  morbosi ,  il  quale  consisteva  in  un  gra¬ 
vissimo  dolore  al  vertice  della  testa  ,  dove  notavasi  , 
pella  estensione  circolare  di  più  di  un  tallero,  una  ele¬ 
vatezza  visibile  a  guisa  di  un  vetro  da  orologio,  mol¬ 
le,  e  grandemente  sensibile  sotto  la  compressione.  Da 


(i)  1828. 


questo  centro  doloroso  propagavasi  il  dolore  medesimo 
a  tutta  la  testa  e  piu  al  sopracciglio  ,  parti  di’ erano 
estraordinariamente  calde  :  le  funzioni  digerenti  sem¬ 
bravano  normali  ,  se  non  che  aveva  l’alito  alquanto 
graveolente,  siccome  avvertivami  arrivarle  ben  di  so¬ 
vente,  ed  il  fegato  trovatasi  alquanto  ingrandito  e  do¬ 
lente,  particolarmente  alla  parte  supcriore  concava  di 
entrambi  lobi  ,  dolore  che  rcndevasi  profondamente 
vie  più  manifesto,  comprimendo  ai  Iati  con  tutte  due 
le  mani  il  corpo  dell’organo.  I  polsi  erano  tardi,  pro¬ 
fondi,  vibranti,  niente  febbrili. 

Confesso  che  non  mi  fu  dato  di  precisare  in  quel 
momento  veruna  razionale  diagnosi  ,  ma  stretto  dal¬ 
l’urgenza,  e  desumendo  la  prima  indicazione  dallo 
stato  pletorico,  e  dalla  congestione  cefalica,  ed  empi¬ 
ricamente  seguendo  il  praticato  di  altre  volte  ,  feci 
operare  una  larga  sanguigna  dal  piede,  la  quale  mi¬ 
norò  quasi  per  incanto  le  sofferenze,  poi  si  disse  sana 
dopo  una  purga  oleosa  dell5  indomani  ,  e  partì  per 
Trieste. 

Minorandosi  l’accesso  doloroso  alla  testa,  che  avrà 
perdurato  in  tutto  quattr’ore,  aveva  osservato  abbas¬ 
sarsi  alcun  poco  la  località  principalmente  affetta  ,  la 
quale  però,  comunque  fosse  quello  onninamente  scom¬ 
parso  ,  non  appianossi  questa  altrimenti  per  intiero  , 
ed  allora  sentivasi  ad  ogni  modo  una  scabra  superfi- 
zie,  che  pareva  appartenere  alla  sottostante  lamina  os¬ 
sea,  ed  un  tratto  di  cotale  elevatezza  da  simulare  una 
esostosi,  dove  colla  compressione  destavasi  maggiore 
dolore  ,  che  in  tutt’  altra  parte. 

A  Trieste  dallo  stabilimento  balneario  il  Nettuno  , 
discese  alcune  volte  a  tuffarsi  nel  mare,  ed  avvenne 
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un  giorno,  clic,  più  degli  altri ,  sendo  teso  e  dolente 
l’indicato  circolare  tratto  al  vertice  della  testa  ,  dal 
medesimo  prorompesse  un  sudore  di  sangue,  di  qual¬ 
che  rilievo  in  quanto  alla  copia.  Ritornò  a  Udine  agli 
ultimi  del  luglio,  ed  ai  primi  dell7 agosto,  riaffaccian¬ 
dosi  gli  abituali  dolori,  presi  in  più  dettagliato  esame 
la  cosa. 

E  pella  verità,  a  ciò  che  a  bella  prima  aveva  no¬ 
tato  ,  scopersi  che  aggiugnere  eziandio  si  doveva  un 
dolore  fisso  verso  la  quinta  vertebra  dorsale  ,  ai  lati 
della  quale  rilevavansi,  non  solo  due  longitudinali  ele¬ 
vatezze  ,  cedenti  ,  e  che  rendevansi  vie  più  dolorose 
quando  si  comprimevano:  ma  eli’ esso  dolore  in  oltre 
esaltavasi  al  grado  d’intollerabile  ardore,  allorché  la 
spina  esploravasi  col  metodo  di  Copeland  (i) ,  stri¬ 
sciandovi,  cioè,  sopra  una  spugna  imbevuta  di  acqua 
ben  calda. 

Presunsi  allora  ,  fosse  questi  il  centro  primo  ,  od 
importantissimo  della  malattia  irritativo-flogistica:,  che 
da  esso  col  mezzo  del  ramo  anteriore  del  quarto 
pajo  de’  nervi  cervicali,  unito  al  ramo  del  terzo  pajo 
si  propagasse  1’  irritamento  medesimo  ,  e  mediante  i 
nervi  dorsali  inferiori  s’irradiasse  eziandio  il  processo 
in  discorso  alla  parte  superiore  concava  del  fegato  ; 
che,  finalmente,  coteste  condizioni  patologiche  avessero 
in  appresso  tratto  in  morboso  consenso  la  sommità 
del  capo  :  o  piuttosto  la  caduta  ad  un  tempo  mede¬ 
simo  avesse  potuto  occasionare  le  due  lesioni  della 


(i)  Observ.  ori  thè  Symptoins  and  trealerncnt  of  thè 
diseased  spine.  Lond.  i8i5. 
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testa  e  della  spina,  le  qual»  avevano  poscia  progre¬ 
dito,  morbosamente  combinate,  di  pari  passo. 

Molto  dubbioso ,  poste  le  cose  come  poco  sopra 
avvertiva  ,  tornava  quindi  il  pronostico  ,  conciosskt- 
che  iguoravasi  a  quali  esiti  flogistici  fossero  giunte 
le  due  località  principalmente  affette ,  e  tanto  più  , 
che  pareva  già  formata  la  carie  o  la  necrosi  della 
esteriore  lamina  al  cranio.  Pensai  un  momento  al 
fomite  sifilitico  (  mentre  nessun’  indizio  avevasi  che 
sospettare  facesse  un  principio  scrofoloso  o  scorbutico  ) 
il  quale  forse  in  questa  buona  giovine  poteva  am¬ 
mettersi  ereditario  ;  e  i  cui  guasti  aveva  sotf’  occhio 
col  favore  delle  tavole  di  Douvergie  (i)  e  compagni; 
e  mi  corse  tosto  alla  mente ,  ed  un  trattamento  spe¬ 
cifico  ,  e  io  scoprire  col  taglio  la  parte  ossea  al  sin¬ 
cipite  :  se  non  chè  tenendomi  su  ciò  peritoso  ,  non 
altre  indicazioni  a  bella  prima  fissava  ,  che  dirette  a 
vincere  Sa  Senta  flogosi  con  mezzi  universali  e  locali  ? 
e  con  adattati  rivellenli  ,  ammaestrato  dal  Tommcisi- 
ni  non  essere  la  nostra  un1 2 3  arte  in  cui  si  possa  aver 
sommo  ardimento  y  nè  fiducia  pienissima  ne’  mezzi 
eh’  ella  offre  (2J,  o  consentendo  d"  altronde  a  Stan¬ 
ley  (3)  peli5  uso  dei  salassi  9  il  quale  pensa  che  sog¬ 
giogando  per  tempo  l’ eccitamento  disordinato  del 
cuore  e  delie  arteri  e ,  non  possa  risultare  danno  ve- 


(1)  Clìnique  de  la  maladìe  syphilìtique .  Tav .  lib¬ 
ico. 

(2)  Prospetto  dP  risultamcnti  ottenuti  nella  clinica 
medica  ,  p.  4*  Bologna  1820. 

(3)  Oniodei .  Annali  imiv .  ,  T.  VII  *  p.  219. 
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rimo,  ancorché  non  si  conoscano  ìe  cause  e  Sa  sede 
della  malattia  ;  mentre  differendo  !e  missioni  di  san¬ 
gue  ,  sinochè  siasi  conosciuto  l’ organo  spezialmente 
affetto ,  il  male  può  divenire  intanto  irrimediabile  ; 
e  reso  accorto  da  Gallami  (i),  che  avvisa  gli  anti¬ 
flogistici  e  revulsivi  essere  i  mezzi  dei  quali  suolsi 
servire  col  maggiore  successo. 

Ai  (5  dell’  agosto ,  terminati  appena  i  catamèni , 
sempre  scarsi,  ed  irregolari  alquanto  circa  ai  periodi, 
feci  applicare  una  ventina  di  mignatte  dietro  le 
orecchie.  L’  ammalata  sotto  1’  operazione  provava  un 
veemente  battimento  in  tutta  la  testa,  svenne  ,  ed 
era  così  livida  la  faccia  ,  a  grado  di  far  temere  che 
avesse  avuto  luogo  un  accesso  di  apoplessia.  Ricom¬ 
postasi  ajla  fine  ,  perdette  poco  sangue  ,  e  passò  la 
notte  sufficientemente  bene  :  ma  all’  indomani  ,  ed  a 
malgrado  che  fosse  di  molto  sollevata,  era  però  tutta 
gonfia  la  testa ,  il  volto  ,  il  collo  ,  ed  era  molto  ac¬ 
cesa:  forse,  perchè  in  sentenza  del  chiarissimo  G. 
F rank  ,  «  morsu  et  suctione  hirudines  affiuxum  san¬ 
guini  in  partem  ,  prope  quam  adplicantur ,  promo- 
vent?  (2)  «  :  i  polsi  persistevano  irritati,  pieni,  e 
profondi. 

Colla  dieta,  con  qualche  purgante  salino  ,  col  ni¬ 
tro,  colie  bibite  copiose  di  lunga  limonata,  coi  pe¬ 
diluvi  irritanti,  nel  periodo  di  tré  giorni  scompaiono 
affatto  ogni  dolore  e  tutta  1’  enfiagione  ;  i  polsi  yen- 


fi)  Ferussac.  Aout.  1828,  p .  34.0. 

(2)  Praxeos  med .  unii',  pracc.  ere.  i  F  1 1  ,  Edit. 
alter,  p.  iq.  Lips.  1826. 
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donsi  molli,  espansi  e  cedenti.  Pare  che  alcune  copiose 
scariche  alvine  di  materia  pultacea  e  biliosa  ,  molta 
copia  di  orine ,  una  blanda  ed  universale  traspira¬ 
zione  abbiano  contribuito  felicemente.. 

Ma  la  calma  è  di  breve  durata;  mentre,  scorse  al¬ 
cune  ore  di  dolore  alla  solita  località  del  capo,  colia 
scomparsa  di  questo,  il  giorno  11  dello  stesso  mese, 
rendesi  violentemente  addolorata  V  altr’  affetta  località 
della  schiena.  Faccio  allora  applicare  ad  entrambi  i 
lati  della  spina,  gonfi  e  dolenti,  la  pietra  caustica,  col 
divisamente  di  mantenere  a  lungo  fluenti  due  fonti- 
coli  :  scorse  appena  sei  ore ,  eransi  formate  le  escare, 
e  la  paziente  annunziava  essere  assai  meglio  di  schie¬ 
na,  di  fegato  e  di  testa,  dove  rilevasi  scomparsa  af¬ 
fatto  T  enfiagione.  Passano  ventisette  giorni  prima* 

che  la  suppurazione  abbia  staccate  le  escare  ,  e  siensi 

% 

poste  le  consuete  pallottole  ,  coi  cui  favore  si  stabi¬ 
lirono  gli  accennati  fonticoli  ,  che  lungamente  e  co¬ 
piosamente  fluirono. 

Un  nuovo  e  singolare  fenomeno  presentasi  frattanto 
il  giorno  i5.  Per  ben  due  volte,  colla  distanza  di  al¬ 
cune  ore  ,  destasi  un  vivo  senso  di  fuoco  alla  parte 
destra  dove  ha  sede  il  morbo  alla  testa,  e  da  colà 
scende  tosto  a  guisa  di  una  linea  ardente  lungo  la 
fronte  e  la  narice  destra,  e  sciogliesi  colla  perdita  di 
una  sola  goccia  di  atro  sangue. 

A  tarda  sera  dello  stesso  giorno,  sotto  uno  sbilan¬ 
cio  di  traspirazione  ,  ritorna  il  male  di  testa  ,  che  si 
sciolse  con  qualche  purgante  ,  e  sta  bene  sino  al  26. 
Frasi  fatto  un  saggio  per  cinque  giorni  di  seguito 
colla  pomata  mercuriale  a  piccolissime  dosi,  mirando 
a  specificamente  immutare  il  processo  morboso  del 


Y 
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fegato.  Il  ventre  fattosi  scorrevole,  e  la  mestruazione 
anticipata  di  sedici  giorni,  fecero  che  si  soprassedesse 
nel  di  lei  uso.  Ai  26  pertanto  riaiFacciasi  gravissimo 
dolore  di  testa  ,  con  ispasimi  ,  polsi  irritati  ,  piccoli  , 
contratti  :  sembravate  che  le  ossa  del  cranio  si  rom¬ 
pessero  ,  e  r  una  parte  urtasse  di  contro  all’altra  : 
provava  in  oltre  un  senso  di  stiramento  :  se  calma- 
vasi  un  momento  ,  presto  riaceendevasi  a  maggiore 
intensità  ,  talché  vinta  dalla  violenza  del  dolore  ,  ta- 
gliossi  disperatamente  da  lei  stessa  i  capelli:  frattanto 
il  fegato  non  soffriva  ,  e  per  alcune  ore  rimase  so¬ 
spesa  la  già  fluente  mestruazione.  Un  vessicante  alla 
nuca,  un’  emulsione  paregorica,  i  soliti  prediluvj  irri¬ 
tanti ,  ricondussero  per  un  giorno  la  calma:  ma  al 
cadere  del  giorno  appresso  ,  nuovo  accesso  dolorosis¬ 
simo  da  mettere  in  forse  1’  esistenza  della  paziente  , 
perciocché  sembrava  vicino  1’  altre  volte  temuto  ce¬ 
rebrale  spandimento.  Un  salasso  di  libbra  dal  braccio 
riconduce  all’  istante  la  calma ,  che  sotto  blanda  tra¬ 
spirazione  ,  con  polsi  cedenti  e  regolari  ,  confermasi 
il  giorno  seguente. 

Pel  corso  di  una  settimana  procedono  le  cose  di 
bene  in  meglio,  perturbate  però  alcune  ore  da  odon¬ 
talgia,  alcune  altre  da  stringimento  toracico,  derivante 
da  inatteso  patema  di  animo.  Ai  2  del  settembre  : 
nuova  forma  morbosa  ,  la  quale  nel  silenzio  di  tutti 
gli  altri  addoloramenti,  consiste  appunto  in  un  dolore 
nuovo  alla  regione  toracica  del  cuore  e  piu  al  lato 
sinistro,  che  si  diffonde  poscia  ezandio  all’ ipocondrio 
destro:  dolore,  che  solo,  od  accompagnato  agli  altri, 
ricomparve  sempre  sotto  i  successivi  rinascenti  acces- 
sionaii  insulti.  Dodici  mignatte  però  lo  alleggiano  co- 
testa  prima  volta. 
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Da  varj  giorni  prendeva  alcune  pillole  fondenti,  le 
quali  muovendo  l’ alvo  alcun  poco  più  del  convenien¬ 
te  ,  amai  che  si  sospendessero.  Due  giorni  di  somma 
tristezza  ,  durante  i  quali  parla  spesso  di  morte,  pre¬ 
cedono  la  rinnovazione  ,  ai  7  dello  stesso  mese  ,  di 
un  violentissimo  accesso  ,  il  quale  invade  ad  un  ora 
la  testa  e  il  petto,  e  promuove  urti  universali  di  con¬ 
vulsione.  L7  estrazione  colla  lancetta  di  una  libbra  di 
sangue  nero  e  cotennoso,  con  molto  grumo  e  poco 
siero  ,  toglie  la  condizione  dolorosa  alla  testa  .*  non 
cosi  quella  toracica  ,  che  ricondncesi  a  calma  dopo 
1’  applicazione  topica  di  con  cataplasma  ammolliente  , 
e  dopo  avere  istituito  un  pediluvio  irritante. 

Era  caduta  in  sospetto,  peli’  accesso  dei  26  agosto, 
r  introduzione  del  mercurio,  comunque  fosse  in  tutto 
alla  sola  quantità  di  tre  dramme  di  pomata  del  Bo¬ 
tano  nel  corso  di  cinque  giorni  :  ma  questo  nuovo 
dei  7  settembre  ,  lava  per  ciò  quel  rimedio  da  ogni 
altra  macchia. 

Da  questo  momento  sino  ai  primi  dell’ aprile  (1)  , 
quattro  accessi  ricorsero  violentissimi  e  di  più  ore  , 
ed  alcune  volte  soffrì  discretamente  per  breve  tempo  , 
adesso  a  questa,  adesso  a  quella  delle  tante  volte  ri¬ 
cordate  località.  Nel  ritorno  degli  accessi,  senza  alcun 
che  di  nuovo,  eravi  eziandio  un  notevole  mutamento: 
avvegnaché  il  vertice  della  testa ,  già  piano  e  nor¬ 
malizzato,  non  era  più  sede  al  dolore,  ma  desso  in¬ 
vadeva  la  regione  frontale  ,  e  le  maggiori  sofferenze 
pronunziavansi  al  lato  sinistro  toracico  ,  quando  con 
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senso  di  dolore,  una  volta  con  enfiagione  o  squisita 
sensibilità  ad  ogni  piccolo  tocco  ,  quando,  ed  anzi  il 
più  spesso,  con  quello  di  ustione:  l’ipocondrio  destro 
era  frattanto  o  appena ,  o  niente  molestato.  L’accesso 
del  3o  dicembre,  e  l’ altro  del  giorno  dopo,  furono  i 
più  minacciosi.  Se  per  calmare  il  primo  bastò  un  ge¬ 
neroso  salasso,  nullo  riuscì  all’occasione  del  secondo, 
il  quale,  coll’ajuto  soltanto  di  un  grano  di  acetato  di 
morfina  somministrato  in  più  volte  ,  e  dei  sinapismi 
sotto  ai  piedi ,  venne  dopo  gravi  tormenti  sedato. 

Oltre  i  teste  mentovati  due  salassi ,  altri  tre  furo¬ 
no  operati  nell’  accennato  periodo  ,  trascorso  dal  set¬ 
tembre  dell’anno  passato  all’aprile  del  corrente  (i)  , 
e  cinque  volte  si  applicarono  le  mignatte  lateralmente 
al  torace,  mentre  così  esigevano  i  polsi,  sebbene  re¬ 
golari,  spesso  per  altro  profondi,  vibranti  e  pieni:  due 
volte  ancora  ebbesi  ricorso  all’  acetato  di  morfina  ,  e 
con  profitto,  com’essi  polsi  non  offrivano  d’altronde 
segni  di  pienezza  od  irritamento.  Qualche  blando  pur¬ 
gante  ,  ed  alcuni  clisteri  contribuivano  sempre  bene. 
Prese  per  alcun  tempo  una  massa  di  pillole  composta 
di  solfato  di  ferro,  tasso  baccata,  ed  estratto  di  gra¬ 
migna,  colla  quale  volevasi  indurre  un  azione  di  con¬ 
trostimolo  sul  sistema  irrigatore  sanguigno  ,  e  parve 
con  buon  risultamento. 

L’  ultimo  accesso ,  ed  assai  minorato ,  ebbe  luogo 
sin5  ora  ai  7  del  passato  marzo  (2)  scorrendo  la  me¬ 
struazione  ,  e  sembra  cotesta  precipuamente  la  cir- 


(1)  1828  e  1829. 

(2)  1829. 

Annau.  VoL  LII. 
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costanza  sotto  cui  gli  accessi  rinnovatisi ,  quasiché  il 
nervoso  esaltamento  e  la  condizione  pletorica  si  com¬ 
binassero  a  procacciarne  il  ritorno  :  a  quell’  epoca  i 
fonticoli  rendonsi  sanguinosi.  E  poiché  la  detta  me¬ 
struazione  in  questa  buona  giovine  è  alquanto  scarsa, 
così  qualche  volta  prese  allora  un  infuso  fatto  con 
parli  eguali  di  bacche  di  lauro  contuse,  e  foglie  di 
arancio  tagliuzzate,  altre  volte  suggerito  per  ciò  stesso 
dal  chiarissimo  dott.  Malfatti  di  Vienna. 

Riparti  la  paziente  pella  capitale  della  Monarchia 
Austriaca  verso  la  metà  dell’aprile  (i)  ,  e  chiuse  il 
fonticolo  a  destra,  e  prese  ogni  giorno  per  tre  setti¬ 
mane  un  decotto  aperiente  con  cremore  di  tartaro. 
Ed  intorno  ad  essi  fonticoli  un’  altra  cosa  avvei’tirò 
particolare  a  cotesla  giovine,  prima  di  passarli  in  si¬ 
lenzio  ;  avvisa  Boyer  ,  che  discendono  sempre  i  fon¬ 
ticoli  ,  e  tendono  per  questa  via  a  spostarsi  dal  luogo 
ov’eransi  a  bella  prima  istituiti  (2):  ma  nel  caso  no¬ 
stro  ascendevano  in  vece  costantemente ,  ed  offrivano 
(  forse  per  diverso  movimento  de’  muscoli  )  un  feno¬ 
meno  contrario  affatto  al  comune. 

Essa  era  di  aspetto  florido  ,  piò  tranquillo  e  lieto 

che  mai  ,  ben  nutrita  da  farsi  credere  senza  malore 

« 

di  sorta.  Il  colore  vermiglio  del  volto  ,  ed  il  rosso 
delle  labbra  ,  cambiansi  ,  come  soffre  ,  quello  in  una 
tinta  terrea,  questi  in  un  pallido-oscuro,  intantochè 
il  fondo  della  carnagione  copresi  di  giallastro.  Nei 


(1)  «829. 

(2)  Traiti  dcs  maladies  chintrgi caler.  Tom.  A/, 
pag.  337.  Paris  1826. 


giorni  ultimamente  ricordati  ebbe  i  suoi  mensili  tri¬ 
buti,  senza  veruna  sofferenza,  ed  in  onta  che  corresse 
stagione  burrascosa ,  e  fosse  estraordinariamente  af¬ 
faticata  nel  disimpegno  delle  domestiche  sue  mansio¬ 
ni  :  ma  feci  tosto  operare  un  salasso  e  con  sommo 
vantaggio,  avendo  i  polsi  pletorici  ,  ed  affine  di  pre¬ 
venire  i  malanni  che  avrebbero  forse  potuto  altrimenti 
derivarle  dal  viaggio.  Fu  questi  in  fatti  buono ,  e  di 
ben  essere  si  applaude,  scrivendomi  anche  coirultimo 
più  vicino  corso  di  posta  (i). 

Epicrisi. 

Se  dovessi  dare  un  nome  alla  malattia  esposta , 
sarei  tentato  d’ intitolarla  una  rachialgite  complicata 
con  vizio  di  cuore  e  de*  vasi  grossi ,  e  se  badare  do¬ 
vessi  a*  segni  che  somministrano  lo  stetoscopio  e  la 
percussione ,  dovrei  forse  dire  consistere  questo  nel- 
r ipertrofìa  del  ventricolo  sinistro:  se  non  che  Ribes 
ha  dimostrato  come  pella  grande  intimità  e  reciproca 
influenza  de’  sistemi  vascolare-sanguigno  e  nervoso, 
riscontrinsi  sintomi  nervosi  nelle  passioni  vascolari,  e 
viceversa  (2). 

E  certo  però  d’altronde  che  nè  i  fenomeni  mor¬ 
bosi  ,  nè  la  strana  loro  complicazione,  nè  la  contrad- 


(1)  Ai  12  del  maggio  1829.  —  Lo  che  ripetevami 
da  Theplitz  eziandio  con  mio  sommo  contento  ai  primi 
del  successivo  agosto. 

(2)  De  V anatomie  pathologicjue  etc.  Str ambio,  Annali 
voi.  iijp.  139. 
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dizione  fra  essi  loro  di  alcuni,  nè  tampoco  il  me¬ 
todo  curativo  per  me  adoperato,  somministrano  altri¬ 
menti  alcun  sintonia  che  possa  dirsi  nel  caso  nostro 
patognomonico.  La  sola  mentovata  contraddizione  di 
varj  fenomeni ,  e  quella  stessa  che  in  qualche  mo¬ 
mento  fu  mestieri  d’introdurre  nel  piano  curativo,  Io 
che  avvenne  con  buon  effetto,  guiderebbero  a  con¬ 
fermare  trattarsi  di  una  condizione  disorganizzata  ,  e 
non  soltanto  di  un  semplice  qualitativo  o  quantita¬ 
tivo  mutamento  nelle  molecole  primordiali,  che  i  varj 
tessuti  costituiscono,  ossivvero  anche  mutamento,  che 
voglia  intendersi,  di  semplice  esclusiva  posizione  delle 
medesime  molecole.  E  sieno  grazie  per  ciò  ai  labo¬ 
riosi  travagli  anatomico-patologici  de’  medici  odierni, 
i  quali  da  pochi  anni  dischiusero  la  via  ad  alcune 
positive  conoscenze  ,  tenendo  dietro  all’  esempio  de  - 
l’immortale  Morgagni ;  conoscenze,  che  velate  in  ad¬ 
dietro  sotto  lo  spezioso  nome  di  convulsioni,  travia¬ 
vano  la  mente  de’  curanti ,  quando  in  vece  asse¬ 
gnando  con  piti  verità  i  sintomi  in  molle  occasioni 
od  allo  stato  morboso  del  sistema  vascolare ,  od  a 
quello  della  midolla  spinale  e  de’  suoi  involucri  ,  è 
piò  agevole  talune  volte  la  cura,  e  molte  altre  siamo 
con  ciò  guidati  a  semplificare  i  melodi,  con  minora¬ 
zione  di  pena  ai  pazienti! 

Si  confondono  non  di  rado,  al  dire  dell’espertissimo 
cav.  Frank  (i),  ed  anche  dai  piu  periti,  le  affezioni 


(i)  Praxeos  med.  univ.  praecept.  Tom.  4?  p^g-  43 
nota  (42). 


dei  visceri  addominali  con  quelle  del  diaframma  (i) , 
ed  è  poi  noto  il  legame  simpatico,  avvertito  da  Cai - 
gnou ,  e  Qué/nont ,  dietro  Broussais ,  ed  altri,  che  passa 
fra  quelli  e  questo  colf  encefalo  e  colle  sue  mem¬ 
brane  (2). 

Bellingeri  ha  detto  che  «  la  ilogosi  del  midollo 
spinale  molte  volte  genera  una  flogosi  secondaria  in 
alcuni  visceri  del  petto  e  dell’  addome,  e  per  lo  più 
si  osservano  analoghi  esiti  e  prodotti  di  essa  sia  nel 
midollo,  che  negl’  indicati  visceri  (3).  «  Consta  però 
dall’  osservazione  ,  ed  il  dott.  Montesanto  Io  ha  ripe¬ 
tuto  ,  «  che  le  paralisi  più  o  meno  compiute  degli 
arti  inferiori ,  della  vescica ,  e  del  retto  ,  i  turba¬ 
menti  dello  stomaco  succedono  alle  offese  delle  ul¬ 
time  vertebre  dorsali  o  delle  lombari:  come  a  quelle 
delle  cervicali  succedono  fenomeni  di  eguale  natura 
agli  arti  superiori,  ai  visceri  del  petto,  al  diaframma, 
allo  stomaco  ,  all’ esofago  (4)-  «  Le  quali  cose  più 
dettagliatamente  possonsi  riscontrare  nella  bellissima 
opera  pella  seconda  volta  dall’  OlUvier  pubblicata  (5). 

Erano  oscure  e  profonde  le  pulsazioni  del  cuore  , 
e  tali  apparvero,  esplorandolo  collo  stetoscopio,  da  far 
grandemente  sospettare  pei  caratteri  stabiliti  dal  Lac- 


(1)  Op.  e  voi.  cìt.  p.  14. 

(2)  Lecon  da  D.  Broussais  sur  les  phlegmasies  ga- 
strìques  p.  ig,  e  seguenti.  Paris  1819. 

(3)  O/nodei.  Ann.  univ.  T.  fpj ,  p.  34^. 

(4)  Op.  cit.  e  voi.  stesso  p. 

(5)  Traile  de  la  nioelle  carnière  et  dcs  scs  mala- 
dies.  1  édit.  Paris. 
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nec  fi),  e  ripetuti  dal  de  Moulon  (2),  avere  luogo 
r  accennata  condizione  morbosa  del  cuore.  Fra  la 
quinta  e  sesta  costa  sternale,  a  sinistra,  fortissimo  era 
l’impulso,  e  più  cupo  che  nello  stato  normale.  Bre¬ 
vissima  era  la  contrazione  dell’  orecchietta,  ed  ap¬ 
pena  anzi  percettibile.  Le  battute  del  cuore  erano  di 
brev’  estensione ,  e  non  sentivansi  che  nel  luogo  in¬ 
dicato.  L’  immediata  percussione  toracica ,  secondo 
Avenbrugger ,  e  Corvisart  (3)  (uomo  abile,  anzi  il  solo 

medico  infallibile  in  sentenza  di  un  celebre  e  sventu- 

» 

rato  genio  (4)  de’  nostri  tempi  ) ,  quella  mediata , 
giusta  gl’  insegnamenti  di  Pioriy  (5) ,  concorrevano  a 
confermare  nello  stesso  presumibile  sospetto.  Nelle 
malattie  del  cuore  è  ovvia  la  complicanza  delle  alfe- 
zioni  del  fegato,  rilevata  particolarmente  da  Bany  (6), 
alla  quale  verità  si  arroge  nel  caso  nostro  in  appog¬ 
gio  l’osservazione  comune,  che  appunto  dalla  narice 
destra  sorte  talune  fiate  del  sangue ,  quando  sia  in 
istato  morboso  il  nominato  organo  della  bile.  Ma 
quante  volte  le  malattie  del  cuore,  che  direbbonsi  le 
meno  incerte  ,  non  sono  in  cambio  che  soltanto  il¬ 
lusorie  ! 

In  quanto  alla  carie  od  alla  necrosi  delle  ossa  del 


(1)  De  V aus cult,  mediai,  édit.  2,  t.  2,  p.  4n.  Pa¬ 
ris  1820. 

(2)  Brera.  Prospetto  clinico  1823-24,  p.  17 5. 

(3)  Essai  sur  les  maladies  du  coeur.  Paris . 

(4)  Napoleone  a  San?  Elena. 

(5)  Oniodei.  Annali  univ.  T.  48,  p.  104. 

(6)  Ferussac  N.  1 ,  i825?  p.  3a. 
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cranio ,  affezioni  non  confondibili  fra  esse  loro  ,  ma 
non  altrimenti  verificabili  nella  propria  essenza  diffe¬ 
renziale  ,  che  coll’  occhio  ,  poste  che  sienosi  allo  sco¬ 
perto  ,  aveva  io  sempre  alla  mente  la  opinione  di 
Richerand  ,  che  «  l’influence  syphilitique,  cioè  ,  est 
d’ailleurs  la  cause  presque  exclusive  de  ces  maladies 
dans  cette  partie  du  corps  (i)  «  e  che  «  le  traite- 
ment  locai  consiste  dans  la  destruction  de  la  partie 
cariée,  toutes  les  fois  que  cette  destruction  est  pra¬ 
ticale  (2).  « 

Colla  scorta  degli  esposti  concetti  ,  e  di  altri  an¬ 
cora  consimili  ,  che  reputo  inutile  richiamare  ,  Si¬ 
gnori,  alla  vostra  memoria  ,  io  guidava  la  razionalità 
della  mia  diagnosi  ,  e  delle  indicazioni  curative.  Lo 
che  per  via  di  analogia  veniva  opportunamente  a  con¬ 
fermarmi  un  fatto  non  ha  guari  esposto  da  La  tour , 
il  quale  vidde  in  una  signora  di  25  anni  ,  per  affe¬ 
zione  di  cuore  ,  ricorrere  patimenti  nevralgici  alla 
faccia  ed  al  cranio  del  più  grande  rilievo  (3). 

Nessun  segno  proprio  annunziava  formatasi  la  ma¬ 
lattia  di  Pott  alle  vertebre  ,  ma  dal  metodo  curativo 
per  esso  suggerito,  trassi  io  l’indicazione  dei  due  fon- 
ticoli ,  che  apersi  colla  pietra  caustica  dietro  il  di 
lui  esempio.  Perchè  nel  caso  mio  la  condizione  espo¬ 
stavi  non  poteva  esserne  l’ incorni nciamento  ?  E  pella 
verità  ,  consigliava  il  prelodato  Richerand  di  operare 


(1)  Nosographie ,  eco.  T.  2,  5.°  édit.  p.  228. 

(2)  Op.  e  voi.  cit.  p.  227. 

(3)  Revue  méd.  an.  1827  ,  t.  3,  p.  899. 


nel  modo  anzidetto  «  aussitót  que  le  malade  épruove 
les  premiers  symplòmes  de  l’engourdissement  ( i ). 

Ma  finiscasi  alla  fine  di  tediarvi ,  o  Signori ,  che 
avrò  facilmente  anche  di  troppo  abusato  della  soffe¬ 
renza  vostra  pazientissima,  e  poi,  «  è  mestieri,  di¬ 
ceva  M artine t ,  di  avere  appreso  da  lunga  mano  a 
leggere  nel  libro  della  natura  ,  il  quale  non  è  real¬ 
mente  aperto  che  per  quelli  ,  che  sono  dotati  dello 
spirito  di  osservazione  »;  e  Dio  sa  di  che  microscopio 
avrebbe  il  mio  di  bisogno! 


Sperienze  intorno  agli  effetti  dei  sali  di  chi¬ 
nina  e  di  cinconina  neW  uomo  sano  ;  di 
Luigi  Beraudi  ,,  dottore  di  medicina,  già  Ri¬ 
petitore  di  filosofia  e  chimica  gene  nte  nella 
R.  Università ,  e  di  medicina  nel  R.  Col¬ 
legio  medico  di  Torino. 

Il  favore  con  che  vennero  accolti  dai  medici  italiani  e 
forestieri  i  miei  cimenti  sui  sali  di  morfina  nell’ uomo 
sano  ( ?.),  m’invogliò  a  tentarne  di  simili  coi  sali  di  chi¬ 
nina  e  cinconina.  La  lunga  sperienza  e  l’unanime  con¬ 
sentimento  degli  scrittori  s’  accoppiano  ad  accordare 
alla  chinachina  un’  azione  di  stimolo  nell’organismo 
umano.  Tuttavolta  non  manca  tra  i  moderni  chi 


(i)  Nosographie ,  eie.  t.  1 1,  5.  ed,  p.  235, 
(i)  Annali.  Voi.  XLVIU >  pag  53i-32. 
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inclina  ad  assegnarle  una  viriti  contraria.  Epperò  pen¬ 
sando  io  che  a  raffermare  Fazione  stimolante  della 
corteccia  del  Perù  e  de’  suoi  sali  avrebbe  potuto  gio¬ 
vare  il  conoscerne  gli  effetti  nell’uomo  sano,  mi  sono 
dato  ai  seguenti  sperimenti  ,  ajutato  gentilmente  da 
alcuni  miei  allievi}  e  con  tanto  piu  di  fervore  io 
m’accingeva  a  siffatti  indagamenti,  quanto  che,  a  quello 

10  mi  sappia  ,  di  tentativi  di  tal  sorta  non  si  ha  che 

11  solo  sperimento  praticato  su  di  se  stesso  col  solfato 
di  chinina  dal  Desruelles  ( i ). 

Al  pigliare  buona  dose  di  chinachina  ,  ognuno  si 
sente  ringagliardire  tosto  le  forze,  e  agguzzare  Fappetitc. 
Crescendone  la  quantità,  cresce  il  calore  animale,  più 
celeri  si  fanno  i  polsi,  e  penetrando  i  principii  della 
corteccia,  al  dire  di  Barbier  (2),  nella  massa  del  san¬ 
gue  ,  ne  vengono  altri  fenomeni  generali  di  eccita¬ 
mento  accresciuto  ,  come  a  dire  ,  maggior  vigoria  ai 
polsi  ,  temperatura  del  corpo  più  alta ,  rubore  alla 
faccia,  cefalea  intensa,  epistassi.  Volendo  io  pure  spe¬ 
rimentare  Fazione  della  chinachina  sul  polso,  il  di  20 
settembre  del  1828,  a  ore  sette  del  mattino,  a  digiu¬ 
no  ,  mi  diedi  a  pigliarne  una  buona  oncia  in  suffi¬ 
ciente  quantità  di  acqua  distillata.  Il  mio  polso  ,  che 
dapprima  batteva  67  volte  nel  minuto,  a  capo  di  ire 
quarti  d’ora  dava  oltantaeinque  battute}  il  quale  affret¬ 
tarsi  del  polso,  insieme  col  maggior  calore  e  coll’au- 


(1)  Journ.  universel  des  Sc  'ences  méd.  Tom.  XXI V. 

pag.  137. 

(1)  Traité  eleincnt.  de  mat.  méd.  sec,  Edit,  1824, 
pag.  275. 


3i4 

mentato  rossore  del  volto,  mi  fanno  per  questa  parte 
sottoscrivere  pienamente  all’ opinione  del  lodato  Bar - 
lier.  Ma  venghiamo  ai  cimenti  coi  sali  di  chinina  e 
cinconina. 

i.°  Sperimento.  A  immitazione  di  Desruelles ,  volli 
innanzi  tratto  sperimentare  il  solfato  di  chinina  a 
altissima  dose.  Dall’esperimento  fatto  da  quest’autore 
s’  apprende  che  «  dopo  ingoiato  questo  farmaco  pro- 
»  vasi  un  calore  al  centro  epigastrico,  che  tosto  s’ir- 
»  radia  e  si  comunica  agli  organi  diversi  ^  elevasi  il 
»  polso,  ed  appare  una  leggiera  diaforesi,  mentre  le 
«  funzioni  prendono  una  nuova  energia  :  talfìata  ,  e 
«  quando  la  dose  del  solfato  sia  grande  ,  il  centro 
»  epigastrico  è  sede  di  un5  ardore ,  il  quale  non  si 
«  calma  che  lentamente:  l?uso  continuo  di  questa  so- 
»  stanza  produce  secchezza ,  e  legger  calore  alla  boc- 
ca,  lingua  secca,  con  piccoli  bottoncini  rossi gni  alla 
»  di  lei  sommità,  ardore  alla  gola,  sete,  borborigmi, 
calore  alla  pelle,  e  principalmente  alle  mani  ,  sin- 
»  tomi  tutti,  che  vengono  calmati  mediante  bevande 
y>  diluenti,  ed  acidulate ,  o  per  mezzo  d’ una  dieta 
5?  vegetale.  «  Il  sig.  Pattarino ,  studente  del  quarto 
?)  anno  di  chirurgia  ,  il  3  marzo  1829,  a  nove  ore 
»  del  mattino,  prese,  a  ventricolo  digiuno,  venti  grani 
di  solfato  di  chinina  stemprati  nell’acqua  distillata. 
Egli  è  di  temperamento  nervoso-sanguigno  ,  ed  ha  23 
anni  di  età;  prima  dello  sperimento,  il  polso  dà  78 
battute.  Appena  trangugiato  il  farmaco  ,  si  lagna  di 
somma  amarezza  di  bocca  ,  e  di  stringimento  alla  fa¬ 
ringe,  con  un  certo  peso  al  ventricolo,  ch’ei  non  sa 
descrivere;  rimane  in  questo  stato  fino  a  nove  ore  e 
mezzo  ,  epoca  a  cui  sente  forte  peso  alla  fronte  ;  ros- 


seggia  in  volto:  ha  frequente  il  respiro,  rossa  la  lin¬ 
gua  ai  margini,  e  grave  tinnito  alle  orrecchie:  il  polso 
a  questo  periodo  dà  in  un  minuto  95  battute.  A  dieci 
ore  cresce  il  dolore  di  capo  alla  regione  frontale,  la 
pupilla  rimane  ristretta,  la  lingua  sempre  rossa;  no¬ 
tabile  è  il  calor  aumentato  del  corpo,  e  la  dolorosa 
sensazione  al  ventricolo  si  stende  a  tutto  lo  addome  } 
tastato  il  polso,  dà  in  un  minuto  io5  battute.  Questi 
sintomi  a  poco  a  poco  si  dileguano  ,  e  a  undici  ore 
e  mezzo  il  tutto  è  ricomposto  :  il  polso  è  tornato  allo 
stalo  naturale. 

Il  sig.  Comissetti ,  studente  del  quarto  anno  di  chi¬ 
rurgia,  nello  stesso  giorno,  ed  ora,  in  sufficiente  quan¬ 
tità  di  acqua  distillata  ingoja  venti  grani  di  solfato  di 
chinina.  Egli  è  di  temperamento  sanguigno,  ed  ha  a4 
anni.  Prima  della  sperienza  il  suo  polso  batte  settanta 
volte  al  minuto.  Trova  la  bevanda  amarissima,  e  to¬ 
stamente  è  preso  da  ardore  alla  faringe ,  e  da  peso 
allo  stomaco  ;  rosseggia  un  poco  in  volto  ,  e  dolori 
abdominali  di  quando  in  quando  lo  tormentano.  A 
nove  ore  e  mezzo,  il  polso,  il  quale  si  fa  sentire  molto 
ondoso,  dà  82  battute}  si  lagna  di  freddo  alle  estre¬ 
mità.  A  dieci  ore  cessano  i  dolori  di  ventre:  la  faccia 
si  fa  più  rossigna,  e  dello  stesso  colore  è  pure  la  lin¬ 
gua  ai  margini  ;  il  polso  dà  87  battute  :  peso  al  fron¬ 
te}  sussurro  d' orecchi i ,  calore  aumentato  a  tutto  il 
corpo,  orine  più  rossicce,  borborigmi ,  ecco  i  sintomi, 
che  ebbe  a  provare  questo  individuo  nel  decorso  della 
giornata. 

lo  pure  ,  in  sufficiente  quantità  d’  acqua  distillata  , 
prendo  venti  grani  di  solfato  di  chinina.  Appena  tran¬ 
gugiata  la  bevanda,  sommamente  amara,  provo  forte 
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stringimento  alle  fauci.  Sono  dotalo  di  temperamento 
nervoso  ,  e  di  un  colorito  naturalmente  pallido  ;  lio 
ventisette  anni  di  età.  Pria  dell’esperimento  ,  il  mio 
polso  dava  92  pulsazioni.  Non  corre  mezz’ora,  che 
divengo  alquanto  rossigno  in  viso;  sento  alla  regione 
frontale,  e,  piuttosto  dalla  parte  destra,  una  dolorosa 
sensazione.  À  dieci  ore  il  polso  dà  96  battute  ,  e  in 
questa  medesima  ora  provo  forte  tinnito  alle  orecchie; 
il  rubore  del  volto  si  carica  per  modo  che  tende  al 
livido.  A  dieci  ore  e  mezzo  il  polso  batte  100  volte 
nel  minuto.  I  sintomi  tutti  vanno  scemando  verso  il 
mezzodì  al  comparir  di  lieve  diarrea  ,  la  quale  cessa 
alla  dimane. 

2.0  Esperimento.  Il  dì  8  marzo  1829,  a  ore  dieci 
e  mezzo  di  mattina,  si  pigliarono  a  cimento  il  solfato 
di  cinconina ,  la  chinina  pura  e  la  cinconina  pura  dal 
sig.  Arnaud  Giuseppe y  studente  del  quarto  anno  di 
chirurgia,  e  dal  già  citato  Comissetti.  Radunati  adun¬ 
que  in  una  camera  all’  ora  indicata  ,  il  sig.  Comissetti 
a  ventricolo  digiuno ,  nella  solita  quantità  d’ acqua 
distillata ,  ingoia  venti  grani  di  solfato  di  cinconina. 
11  suo  polso  batteva  in  allora  70  volte  nel  minuto. 
Amara  ,  disgustosa  e  nauseante  trova  la  bevanda,  ma 
questo  sapore  tosto  si  dilegua;  ha  nausea  a  ore  io, 
e  3/4  e  qualche  giramento  di  capo  ;  a  undici  ore  il 
polso  cresce  nel  minuto  di  undici  battute  •  leggero  , 
ma  sensibile  è  pure  il  dolore  di  cupo  che  piova  a 
undici  ore  e  mezzo;  la  lingua  si  fa  un  poco  rossigna 
ai  margini  ;  il  polso  monta  a  84  battute.  Molti  sin¬ 
tomi  si  dileguano  ,  ma  in  Comissetti  manca  1’  appe¬ 
tito  }  il  pranzo  fu  seguito  da  nausee  ,  e  da  dolori  ot¬ 
tusi  all’abdome,  e  alla  vescica^  passa  la  notte  inquieta; 
la  dimane  è  sano  e  vispo. 
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Il  sig.  Arnaud ,  d’anni  22,  di  temperamento  san¬ 
guigno  ,  e  di  atletica  costituzione  ,  ha  il  polso  pria 
dello  sperimento  a  66;  piglia  a  ventricolo  digiuno,  in 
sufficiente  quantità  d’acqua  distillata,  venticinque  grani 
di  chinina  pura.  Trova  amarissima  la  bevanda  ,  ed 
è  preso  subitamente  da  forte  finalismo,  che  dura  fino 
a  undici  ore  ,  epoca  in  cui  prova  inclinazione  al 
sonno  ;  è  acceso  in  volto  }  si  lagna  di  dolore  ottuso 
al  fronte  ,  ma  più  alla  parte  sinistra  }  la  lingua  è 
rossigna  ai  margini;  il  polso  dà  82  battute:  compare 
un  forte  sudore  a  undici  e  mezzo  ,  il  quale  dilegua 
ogni  mal  essere. 

A  ventricolo  digiuno,  in  sufficiente  quantità  d’acqua 
distillata,  io  stesso  prendo  venti  grani  di  cinconina  pura , 
che  trovo  priva  affatto  di  sapore  ;  subitamente  mi  pi¬ 
glia  un  senso  di  freddo  alla  regione  epigastrica  ,  e 
verso  undici  ore  provo  dolori  lancinanti  al  ventre.  In 
questo  punto  vengono  in  iscena  i  sintomi  di  aumen¬ 
tato  eccitamento  :  il  polso  dà  109  battute  quando 
pria  dello  esperimento  non  ne  dava  che  77;  la  nau¬ 
sea,  ed  un  forte  ftialismo,  congiunti  con  una  ingrata 
sensazione  alla  regione  epigastrica  ,  mi  annunciano  il 
vomito.  In  questo  medesimo  momento  sono  sopraffatto 
da  deliquii  d'animo  e  da  freddi  sudori}  a  undici  ore 
e  venti  minuti  ,  nuovo  vomito.  Nelle  materie  riget¬ 
tate,  le  quali  si  compongono  di  sostanze  acquose  stava 
al  certo  la  cinconina  ,  giacché  il  sapore  amaro  pro¬ 
vato  nei  vomito  punto  non  dipendea  da  bile  ,  di  cui 
non  si  vedea  traccia  alcuna.  Cenlo  ,  e  quattordici 
battute  dà  il  polso  a  undici  e  mezzo.  Uscito  a  passeg¬ 
giare,  cessano  gli  altri  sintomi ,  e  il  polso  torna  alla 
condizione  naturale. 


3 1 8 

3.°  Esperimento.  Il  dì  i5  marzo  1829  prendemmo 
a  nuovo  cimento  la  cinconina 9  indi  il  tartrato  di  cin¬ 
conina ,  ed  il  citrato  di  chinina.  Desideroso  di  vedere  se 
la  cinconina  produrrebbe  il  medesimo  effetto  in  altro 
individuo,  si  offerse  il  sig.  Pattarino  di  prenderne  in 
sufficiente  quantità  di  acqua  distillata  venti  grani.  Il 
suo  polso  ,  pria  dello  esperimento  batteva  78  volte. 
Ingojata  ,  come  al  solito  ,  a  ventricolo  digiuno  ,  il 
Pattarino  non  trova  alcun  sapore  nella  bevanda,  ma 
prova  bensì,  appena  pervenuta  nello  stomaco,  quella 
fredda  sensazione  al  ventriglio.  A  dieci  ore  e  tre  quarti 
lia  forte  ftialismo,  con  nausea  ;  gli  occhi  cominciano 
a  farsi  scintillanti ,  ed  un  colore  quasi  tendente  al  li¬ 
vido  già  si  appalesa  sulle  guancie.  A  undici  ore  si 
lagna  di  peso  alla  regione  frontale,  più  forte  al  de¬ 
stro  ,  che  allo  sinistro  lato  ;  inquieto  dimenasi  sulla 
sedia^  polsi  a  110  battute  ,  ondosi,  resistenti.  A  un¬ 
dici  ,  e  mezzo;  sforzi  di  vomito;  le  battute  del  polso 
ridotte  a  cento  ;  continua  la  nausea  }  ma  a  un'ora 
e  mezzo  dopo  mezzodì  ,  col  moto  a  piedi  ,  ogni  mal 
essere  si  discioglie. 

Quindici  grani  di  tartrato  di  cinconina  nello  stesso 
giorno,  ed  ora  sovra  indicate,  ed  a  ventriglio  digiuno, 
sono  presi  dal  sig.  Comissettiì  il  quale  trova  la  bevanda 
di  sapore  amaro  disgustosissimo,  e  ,  appena  trangug- 
giata  ,  sente  peso  alla  epigastrica  regione.  Il  polso  di 
questo  giovane  pria  dello  esperimento  dava  70  bat¬ 
tute;  a  undici  ore,  epoca  in  cui  si  lagna  di  forte 
dolore  a  tutta  la  regione  frontale,  la  faccia  si  è  tinta 
di  un  rosso  scarlatto  ,  e  prova  somma  sonnolenza  , 
con  forte  ftialismo,  le  battute  del  polso  sono  montate 
a  84.  Questi  sintomi  vanno  dileguandosi ,  come  si  è 
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detto  a  riguardo  del  primo  ,  dopo  del  che  sentesi 
di  buon  appetito. 

Il  citrato  dì  chinina  fu  da  me  in  pria  esperimen- 
tato,  alla  dose  di  grani  dieci ,  nel  sovra  indicato  gior¬ 
no,  ed  ora  ,  in  sufficiente  quantità  di  acqua  distil¬ 
lata.  Trovai  questo  sale  assai  più  amaro  del  solfa¬ 
to  di  chinina,  se  non  che  dileguossi  questo  sapore 
amaro  molto  più  presto  di  quello  lasciato  dal  sol¬ 
fato.  Nel  corso  dello  esperimento  sentii  peso  alla  re¬ 
gione  frontale  più  forte  alla  parte  destra ,  che  alla 
sinistra  ,  ch’io  non  saprei  descrivere.  11  polso  crebbe 
di  quattro  battute,  e  per  non  rendermi  prolisso,  dirò 
che  questo  sale  produsse  in  me  quanto  è  solito  pro¬ 
durre  un  buon  bicchiero  di  vino  di  Malaga  preso 
avanti  il  pasto. 

4*°  Esperimento.  Il  dì  19  marzo  1829  il  sig.  Pat - 
tarino  ,  a  ventricolo  digiuno  ,  a  ore  otto  ,  e  mezzo  , 
trangugia  in  sufficiente  quantità  di  acqua  distillata 
venticinque  grani  di  citrato  di  chinina .  Trova  la  be¬ 
vanda  di  un’  amarezza  da  lui  mai  più  provata  ,  e 
poco  stante  è  molestato  da  fredda  sensazione  e  da 
gravissimo  peso  alla  regione  epigastrica;  la  quale  sen¬ 
sazione  ,  scorsi  quattro  minuti ,  si  converte  in  ar¬ 
dore  al  ventricolo  ed  alle  fauci.  Non  lieve  è  il  dolore 
alla  regione  frontale,  ed  alla  parte  sinistra  verso  nove 
ore  ed  un  quarto  ,  momento  in  cui  ,  tastato  il  polso 
dal  sig.  Gallifante ,  studente  esso  pure  del  quarto 
anno  di  chirurgia  ,  dà  ai  minuto  settanta  nove  bat¬ 
tute  ,  quando  pria  dello  esperimento  non  ne  dava 
che  sessantasette.  La  faccia  diviene  in  pria  animata  , 
poi  fassi  di  un  rosso  scarlatto  quasi  tendente  al  livi¬ 
do}  aumentasi  il  dolore  alla  regione  frontale  ,  e  a 
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dieci  ore  il  polso  dà  ioo  battute  :  quel  senso  di  ar¬ 
dore  all’epigastrica  regione  ,  e  alle  fauci  si  diffonde 
a  tutto  il  corpo  ;  tinniti  d’orecchio,  proclività  al  son¬ 
no,  occhi  scintillanti,  sudori  alla  fronte,  polsi  alti, 
ondosi  ,  sono  i  sintomi,  eh’ei  presenta  a  dieci  ore  e 
mezzo  ,  nel  qual  tempo  compare  un  sudore  copiosis¬ 
simo,  che  ogni  sintoma  dilegua»  Verso  il  mezzodì ,  il 
sig.  Pattarino  è  gajo  e  tranquillo. 

Coraggioso  il  sig.  Allìnio ,  studente  del  quarto  anno 
di  chirurgia ,  volle  esperimentare  alla  dose  di  dieci 
grani  il  nitrato  di  chinina.  Sciolto  questo  sale  in  suf¬ 
ficiente  quantità  d’acqua  distillata,  nell’ora,  e  giorno 
indicati,  ne  lo  inghiotte  ,  e  dotato  quale  si  è  di  tem¬ 
peramento  bilioso,  sente,  tosto  giunta  la  bevanda  nel 
ventricolo  ,  un  forte  ardore  alla  regione  epigastrica  , 
che  subitamente  si  diffonde  per  tutta  l’animale  eco¬ 
nomia.  Tastato  il  polso  a  ore  nove,  nel  qual  tempo 
la  faccia  erasi  già  tinta  di  colore  scarlatto  ,  sentia 
rumori  all’  orecchio  destro,  la  pupilla  andava  restrin¬ 
gendosi  ,  la  lingua  ai  margini  rosseggiava  ,  ed  affan¬ 
noso  cominciava  a  farsi  il  respiro  ,  dava  So  battute  ; 
e  notisi  ,  che  pria  dello  esperimento  ,  in  un  minuto 
ne  dava  appena  74.  Intanto,  a  dieci  ore  ,  la  faccia 
è  tutta  livida,  sono  gli  occhi  scintillanti,  tutto  il  capo 
è  dolente  ,  fassi  ancora  più  affannoso  il  respiro,  ma¬ 
nifesta  vedesi  la  pulsazione  delle  carotidi  ,  dimenasi 
V  Allinio  sulla  sedia,  e  quindi  s’addormenta.  Sbocca 
un  copioso  sudore  ,  massime  dal  fronte  ,  e  quantun¬ 
que  per  mezzo  di  questo  sudore  ogni  sintomo  verso 
il  mezzodì  sia  scomparso,  tuttavia  in  tutto  il  decorso 
della  giornata  vien’  egli  travagliato  da  fortissima  diar¬ 
rea  :  l'ardore,  che  sempre  più  s’inaspriva  a  qualsiasi 
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pigiatura  sulla  epigastrica  regione,  dura  per  ben  quat- 
tro  giorni  ,  nel  corso  de’  quali,  lorcliè  qualche  ali¬ 
mento  venia  toccando  lo  stomaco  dello  Allinio  ,  pro¬ 
duceva  nuovo  ardore,  nuove  nausee,  e  qualche  sforzo 
di  vomito.  La  mercè  di  bevande  antiflogistiche  ,  e  di 
una  dieta  appropriata  superò  ogni  cosa. 

Alla  dose  di  venti  grani  fu  preso  a  cimento  V  ace¬ 
tato  di  chinina  dal  sig.  Comissetti ,  nella  solita  quan¬ 
tità  d’acqua  distillata.  Toccato  il  ventricolo  dalla  he- 
vanda,  il  Comissetti  prova  fortissimo  ftialismo,  con 
nausea  ,  indi  sommo  ardore  alla  epigastrica  regione  , 
ardore  che  a  tutta  la  superfìcie  dei  corpo  si  diffonde. 
Il  polso  cresce  di  sei  battute.  Sudore  al  fronte,  sus¬ 
surro  agli  orecchi,  pupilla  alquanto  ristretta  ,  dolore 
di  capo  quasi  nullo,  lingua  ai  margini  rossa,  leggier 
ardore  alle  fauci ,  sono  i  sintomi  osservati  ,  e  scritti 
dal  sig.  Gallìfante. 

Il  già  citato  sig.  Arnaud  tolse  ad  esperimentare 
l’ idroclorato  di  chinina  alla  dose  di  grani  venti  net- 
Fora  e  giorno  anzidetto  ,  stemprati,  al  solito,  nel¬ 
l’acqua  distillata.  Ingojata  la  bevanda,  è  preso  subi¬ 
tamente  da  fortissimo  ftialismo  ,  con  nausea  e  sforzi 
di  vomito  ;  il  polso  ,  pria  dello  esperimento  ,  dava 
battute  65;  a  nove  e  un  quarto  ne  dava  7 5.  In  que¬ 
st’  ora ,  Y  Arnaud  ha  fortemente  injettate  le  congiun¬ 
tive  ;  ha  la  fronte  di  quando  in  quando  bagnata  di 


(1)  Ognun  vede  ,  che  questi  sintomi  ,  non  vanno 
cV  accordo  con  quelli  osservati  da  Barbici'  (  opera  cit. 
voi.  I ,  pag.  3 1 2  ). 

Annali.  Voi .  LIL  2r 
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sudore.  La  pupilla  dilatata  ,  la  lingua  ai  margini 
rossigna,  il  calore  aumentato,  prurito  alla  pelle,  sete, 
e  un  frequente  sputacchiare  sono  i  sintomi  ch’ebbe 
a  provare  nel  decorso  della  giornata. 

Nell’ora  e  giorno  indicati,  a  ventricolo  digiuno,  mi 
diedi  a  provare  su  di  me  medesimo  il  tartrato  di  chi¬ 
nina  ,  nella  solita  copia  d’acqua  distillata.  Trovo  la 
bevanda  di  sapore  amaro  e  disgustoso  ;  ed  appena 
ebbe  tocco  il  ventricolo  ,  sento  un  ardore  alla  epiga¬ 
strica  regione  ,  che  gradatamente  si  diffonde  a  tutto 
il  corpo.  Rilevò  il  sig.  Galli  fante ,  che  a  nove  ore  e 
mezzo,  un  ora  cioè  dopo  l’ingestione  del  farmaco,  il 
mio  polso  era  cresciuto  di  vigoria,  e  di  frequenza.  In 
quest'ora  medesima,  mi  accesi  in  volto,  quasi  al  ros¬ 
sore  scarlattino,  e  mi  lagnava  di  forte  dolore  alla  re¬ 
gione  frontale  ,  più  a  sinistra  ,  che  a  destra.  A  dieci 
ore  e  mezzo  il  mio  polso  dava  cento  pulsazioni  nel 
minuto  ,  quando  pria  dello  esperimento  non  batteva 
più  di  77  volte.  Sommo  prurito  alla  pelle  ,  pupilla 
ristretta  ,  sudori  alla  fronte  ,  ardore  alle  fauci,  lingua 
secca,  ed  arida,  sete,  affannosa  respirazione,  e  pro¬ 
clività  al  sonno,  ecco  i  sintomi,  che  il  sig.  Galli  fante 
notava.  A  un  ora  dopo  mezzo  dì ,  le  funzioni  tutte 
del  mio  corpo  sono  ricomposte  all’  ordine  normale. 

5 .°  Esperimento.  Si  presero  per  ultimo  a  cimento 
nel  giorno  26  marzo  1829,  V acetato,  V idroclorato  e 
il  nitrato  di  cinconina.  11  sig.  Comisselti ,  a  ventricolo 
digiuno  e  in  sufficiente  quantità  d’acqua  distillata, 
ingoiò  venti  grani  di  acetato  di  cinconina.  Ma  se  si 
eccettui  un  forte  dolor  di  capo,  che  questo  giovane, 
in  esprimentando  l’acetato  di  chinina  non  ebbe,  provò 
da  questa  sostanza  effetti  simili  in  tutto  a  quelli  pro¬ 
dotti  dall’acetato  di  chinina. 
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Il  sig.  Patlarino  prese  l’ idroclorato  di  cinconina  alla 
solita  dose  di  venti  grani ,  in  sufficiente  quantità  d’acqua 
distillata  ,  ed  a  ventricolo  digiuno.  Appena  introdotta 
la  bevanda  nel  ventricolo  ,  sentì  una  sensazione  di 
freddo  ,  che  si  cangiò  subito  in  ardore  ;  trovò  la  be¬ 
vanda  amarissima  e  disgustosa.  A  ore  nove  e  mezzo, 
un’ora  dopo  Pingestione  del  farmaco,  dilatatosi  quel¬ 
l’ardore  dalla  regione  epigastrica  a  tutto  il  corpo, 
ebbe  sussurro  d’  orecchi  ,  suffiisione  di  faccia  ,  occhi 
scintillanti ,  pupilla  ristretta,  lingua  rossa  ai  margini, 
affannosa  respirazione  ,  e  fece  montare  il  polso  fino 
alle  ottanta  battute  ,  quando  pria  dello  esperimento 
non  ne  dava  che  sessantadue  :  sentì  proclività  al 
sonno  verso  le  undici,  dolori  abdominali  lancinanti  , 
sete  intensa ,  e  divenne  sensibilissimo  a  qualunque  , 
benché  menomo  rumore  :  fìniron  alle  due  dopo  mez¬ 
zodì  tutti  questi  sintomi  mediante  un  profuso  sudore, 
e  una  lunga  passeggiata. 

Io  presi  il  nitrato  di  cinconina  alla  dose  di  dieci 
grani  sciolti  in  sufficiente  quantità  d’ acqua  distillata. 
All’atto  del  bere  la  soluzione,  non  saprei  descrivere 
quale  stringimento  di  fauci  io  ne  provassi.  Introdotta 
appena  nel  ventricolo,  mi  si  accese  una  sensazione  for¬ 
tissima  di  ardore ,  la  quale  si  propagava  fino  alla  boc¬ 
ca.  I  miei  colleghi  avvertirono  che  i  margini  della 
mia  lingua  si  erano  fatti  rossigni,  anzi  dalla  sua  su¬ 
perficie  sporgevano  bottoncini  egualmente  rossigni.  Avea 
la  fronte  bagnata  di  sudore  profuso  ,  la  congiuntiva 
injettata  di  sangue,  la  pupilla  ristretta,  e  nausea  e 
vomito.  Il  polso ,  che  prima  dello  esperimento  bat¬ 
teva  volte  nel  minuto,  a  capo  di  tre  quarti  d’ora 
diminuì  di  dieci.  L’ intenso  dolore  di  capo  ,  segnata- 
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niente  alla  regione  occipitale,  la  bocca  amara  ed  ar¬ 
dente,  i  dolori  all’  abdome  ,  una  sensazione  d’ardore 
alle  fauci ,  all’esofago,  e  al  ventricolo  mi  obbligarono 
a  prender  beveraggi,  che  rintuzzarono  l’intensità  de’ 
sintomi.  A  mezzodì  ogni  turbamento  era  svanito.  Se 
non  che  patii  di  diarrea  per  ben  quattro  giorni. 

Lasciando  al  medico  ligio  a  niun  sistema  di  dedurre 
quelle  conseguenze,  che  egli  stimerà  più  addice  voli  a 
riguardo  della  marcata  azione  ,  che  hanno  questi  sali 
sul  cervello,  e  a  riguardo  del  vomito  più  facile  a  con¬ 
seguire  all’  uso  della  chinina  e  cinconina ,  pure  pre¬ 
ceduto  mai  sempre  da  salivazione  più  o  meno  abbon* 
dante  ,  egli  pare  intanto  dai  descritti  sperimenti  si 
possa  inferire  la  cliinachina  aver  la  virtù  di  aumen¬ 
tare  le  forze  tutte  della  economia  animale  ,  e  aver 
dessa  per  conseguenza  un’azione  eccitante,  stimolante. 


Della  Cliinoidina ,  e  delle  acque  madri  del 
Solfato  di  Chinina ;  di  Luigi  La  vizza,  chi¬ 
mico  farmacista  in  Milano. 

Il  sig.  Scrtiirner  ottenne  un  nuovo  alcali  dalle  ac¬ 
que  madri  del  solfato  di  chinina  ,  al  quale  diede  il 
nome  di  Chinoidina  (i).  lo  ho  ripetuto  il  suo  pro¬ 
cesso  ed  ebbi  un  prodotto  minimo  e  molta  spesa. 


(r)  Annali ,  voi.  LI  j  pag.  21 5. 


* 


325 

Mi  studiai  pertanto  d’  ottenere  la  chinoidina  con  altro 
mezzo  ,  il  quale ,  benché  sia  di  minor  dispendio , 
pure  dubito  che  non  si  potrà  preferire  all’  uso  delie 
acque-madri  condensate  colla  bollitura  a  forma  di 
estratto.  • —  Per  ottenere  questo  nuovo  alcali ,  presi 
quattro  libbre  d’acqua  madre  del  solfato  di  chinina,  la 
quale  avea  già  sofferte  diverse  preparazioni  per  la  to¬ 
tale  estrazione  del  solfato  di  chinina,  e  di  cinconina, 
come  sarebbero  le  replicate  precipitazioni  cogli  alcali,  le 
rinnovate  acidificazioni,  l’esposizione  alla  luce  per  tre 
mesi  e  più,  gli  scoloramenti  col  carbone  animale  ,  la 
rinnovata  precipitazione  colla  calce  ,  la  risoluzione 
coll’  alcool  ecc.  ecc.  Dopo  tutte  queste  operazioni,  le 
acque  erano  d’  un  colore  g  lliccio  :  toccate  lasciavano 
sentire  un  po’  di  viscosità  ,  ed  avean  un’  odore  pro¬ 
prio  non  molto  grato.  Esaurito ,  come  dissi ,  ogni 
mezzo  conosciuto  per  estrarre  altro  solfato  di  chinina 
o  di  cinconina,  aggiunsi  alle  acque  del  cloruro  di  sodio 
deacquifìcato  ;  di  mano  in  mano  che  si  scioglieva,  ve¬ 
niva  a  galleggiare  una  materia  grassa  viscosa  ,  che 
con  molta  pena  io  andava  levando,  servendomi  d7  una' 
carta  finissima  da  filtro.  Dopo  l’aggiunta  di  dieci  oncie 
di  cloruro  di  sodio,  le  acque  divennero  incolore  e  la¬ 
sciarono  precipitare  il  nuovo  alcali  in  istato  di  solfato, 
combinato  con  un  poco  di  cloruro  di  sodio  ,  dal 
quale  lo  separai  coi  mezzi  che  insegna  la  chimica. 
Da  quattro  libbre  d’  acqua  madre  ottenni  quindici 
denari  di  solfato  di  chinoidina.  Questo  sale,  più  an¬ 
cora  del  solfato  di  chinina,  messo  sulla  lingua  fa 
sentire  una  specie  di  pizzicore  ,  ed  è  più  solubile  del 
solfalo  di  chinina. 

Dalla  Memoria  del  sig.  Sertiirner  si  scorge  eh  egli 
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si  adoprò  a  estrarre  la  chinoidina  dalle  acque  madri, 
opinando  che  la  materia  colorante  possa  esser  no¬ 
civa.  A  me  non  pertiene  di  venir  dichiarando  di 
quanto  il  signor  Sertiirner  s’  ingannasse  su  questo 
proposito.  Mi  accontenterò  di  dire,  che  il  sig.  dottore 
Giuseppe  Casali  ed  altri  medici  hanno  usato  con  al¬ 
tissimo  vantaggio  l’acqua  madre  condensata  colla  bol¬ 
litura  ,  a  consistenza  di  estratto,  alla  dose  d’  un  de¬ 
naro  in  dodici  pillole,  e  che  sono  ormai  quattro  anni, 
dacché  V  ottimo  sig.  Mylius  distribuisce  gratis  una 
dose  di  tali  pillole ,  a  tutte  quelle  donne  della  sua 
filanda  a  BofFalora,  che  pigliano  colà  febbri  intermit¬ 
tenti  ,  accertato  da  lunga  sperienza,  che  in  pochi  dì, 
tal  rimedio,  sì  semplice  e  sì  poco  costoso,  radicalmente 
ne  le  guarisce.  Notevolissimo  é  infatti  1’  utile  che 
deve  ridondare  dall’ introdurre  nella  cura,  segnatamente 
delle  febbri  periodiche,  l’uso  di  detta  acqua  madre, 
ritenuta  altronde  generalmente  come  caput  morluum . 
A  me  pare  eh’  essa  sia  sempre  da  preferire  alla  chi - 
noidina }  fosse  per  la  sola  ragione  di  economia.  Cento 
libbre  di  china  calissaja  danno  per  adequato  trenta- 
quattro  oncie  di  solfato  di  chinina  :  più  ,  oncie  dieci 
di  materia  condensata  dall’acqua  madre.  Ora  se  un 
denaro  basta  a  troncare  il  parosismo  febbrile,  dalle 
dieci  oncie  di  materia  condensata  si  avrà  quanto  ba¬ 
sta  per  guarire  240  individui.  All’opposto,  se  quat¬ 
tro  libre  di  acqua  madre  liquida  equivalgono  a  dieci 
oncie  di  acqua  condensata  ,  e  se  questa  quantità  di 
acqua  dà  quindici  denari  di  solfato  di  chinoidina , 
dato  anco  che  12  grani  di  questo  solfato  bastassero 
ad  arrestare  la  febbre  ,  si  avrebbe  tutt’  al  più  il  ri¬ 
medio  per  3o  ammalati^  non  computata  la  perdita 


del  cloruro  di  sodio  ,  e  del  tempo.  Ni  una  ragione 
adunque  per  anteporre  il  solfato  di  cliinoidina  all’  ac¬ 
qua  madre  addensata.  L’  esperienza  ,  che  vale  esser 
più  d’  ogni  ragionamento  ,  ha  provalo  che  la  mate¬ 
ria  colorante  non  ne  iscema  menomamente  la  virtù 
febbrifuga.  Intanto ,  invito  i  medici  a  ritentarne  le 
prove.  Coglierò  sempre  con  piacere  1’  occasione  di 
somministrar  loro  gratuitameute  una  dramma  della 
ridetta  acqua  madre  ridotta  a  consistenza  di  estratto. 
Ai  farmacisti  ne  offro  al  prezzo  di  tre  lire  di  Milano, 
all’  oncia. 

11  sig.  dolt.  Giuseppe  Casati ,  ci  fu  cortese  delle 
seguenti  notizie  intorno  all’  uso  da  lui  fatto  delle 
pillole  preparate  colle  acque  madri  del  solfato  di 
chinina,  ridotte  a  consistenza  di  estratto,  ec.  «Verso 
la  metà  del  mese  di  biglia  mi  diedi  a  fare  i  primi 
sperimenti  intorno  alla  virtù  febbrifuga  delle  pillole  , 
che  l’egregio  chimico  sig.  Luigi  Ratizza  va  prepa¬ 
rando  colle  acque  madri  dei  solfato  di  chinina  ad¬ 
densate  mercè  l’ ebollizione  a  consistenza  degli  estratti 
vegetabili.  Da  quel  tempo  fino  ad  oggi  (5  novembre  ) 
ho  avuto  occasione  di  provarle  in  ben  oltre  cinquanta- 
sei  individui ,  di  diverso  sesso,  di  condizioni  diverse  , 
attaccati  da  febbre  periodica  sotto  vario  tipo.  In  tutti, 
alla  dose  di  dieiotto  a  trenta  ,  dette  pillole  hanno 
pienamente  corrisposto  alPespeltativa  :  la  febbre  venne 
prontamente  troncata,  fosse  sotto  tipo  di  cotidiana; 
terzana  ,  quartana  ,  semplice  o  doppia  ^  e  quel  che 
è  più  ,  nissuno  ebbe  a  ricadere  :  il  che  io  posso  ra¬ 
gionevolmente  argomentare  ,  dal  non  essere  alcuno 
dei  cinquanta  sei  malati  tornato  da  me  per  nuovo 
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consiglio.  Tra  i  cinquantasei  infermi  ,  ve  n’  ebbe  al¬ 
cuni  non  presi  da  febbre  intermittente  legittima,  ma 
bensì  da  febbri  vaghe,  che  ricorrevano  a  irregolari 
periodi  ,  con  lieve  brividio ,  talune  sopravvenute  ad 
affezioni  reumatiche  ,  tali  altre  ad  affezioni  alle  vi¬ 
scere  addominali:  e  si  queste  che  quelle,  tutte  indi¬ 
stintamente  cessarono  all’  uso  delle  anzidette  pillole. 

»  Gli  effetti  sensibili  di  queste  pillole  furono  di 
muovere,  alla  prima  dose,  due,  tre  quattro  volte  il 
ventre:  il  perchè,  io  le  ministro  tantosto  in  quei 
casi  eziandio ,  nei  quali  ,  se  avessi  usato  il  solfato  di 
chinina,  avrei  fatto  precedere  qualche  blando  purga¬ 
tivo.  » 

Considerazioni  di  G.  F.  Bellingeri  sulla  sto¬ 
ria  di  paraplegia  descritta  dal  professore 
Giuseppe  Montesanto. 

]^"el  volume  47  >  Pa§-  2^5  di  questi  Annali  havvi 
inserita  per  esteso  una  storia  di  antica  paraplegia 
maestrevolmente  descritta  dal  celebre  professore  Mon¬ 
tesanto  ,  e  letta  all5  I.  Pi.  Accademia'  di  Padova.  Il 
dotto  autore  sulla  fine  di  essa  si  esprime  cosi:  «  Por- 
99  tai  sino  al  vostro  dotto  consesso  la  storia  di  una 
?>  malattia,  della  quale  mi  sembrò  ,  appunto  perchè 
«  singolarissima,  conveniente  far  qui  nota  pubblica- 
«  mente  l’ esistenza  mentre  ancora  sussiste,  per  invo- 
«  care  cosi  da  alcuno  di  voi  utile  appoggio  di  no- 
55  zioni ,  e  di  consigli  a  penetrarne  per  quanto  sia 
J5  possibile  gli  arcani.  « 
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Avendo  io  lJ  onore  di  appartenere  a  quell’  illustre 
Corpo  in  qualità  di  Membro  corrispondente,  mi  stimo 
in  dovere  di  aderire  al  grazioso  invito  universale  del 
chiarissimo  mio  collega,  e  di  esporre  per  ciò  in  que¬ 
sto  scritto  qnalche  mio  pensiero,  atto  forse  a  schiarire 
la  diagnosi,  e  la  sede  della  malattia,  a  spiegare  i 
sintomi  straordinarj  di  essa,  ed  a  proporre  qualche 
mezzo  curativo ,  seppure  sia  il  caso  di  adoperarne 
qualcuno:  in  ogni  circostanza  servirà  sempre  a  ricer¬ 
care  cosa  operar  si  dovrebbe  in  casi  consimili.  A  ciò 
fare  mi  dispongo  tanto  più  volentieri,  poiché  il  Mon¬ 
tesanto  ebbe  la  compiacenza  di  citare  anche  alcuni  punti 
di  quella  dottrina ,  che  io  spiegai  sopra  argomenti 
fisiologici  del  midollo  spinale  ,  molti  de’  quali  non 
sembra  alieno  1’  onorevolissimo  mio  collega  dall’  ac¬ 
cettare. 

Nell’ intraprendere  questo  lavoro  non  posso  a  meno 
che  compilare  prima  con  esattezza  i  fatti  ed  i  feno¬ 
meni  principali  contenuti  in  quella  storia,  per  quindi 
aggiungervi  le  mie  considerazioni. 

Sta  scritto,  che  Domenico  Valetto  ,  nell’età  di  18 
anni  circa  ,  cadde  da  una  altezza  di  circa  cinquanta 
piedi  da  terra  ,  e  questo  successe  nell'anno  1816, 
cioè  dodici  anni  fa:  »  non  riportò  per  questa  caduta 
«  frattura  ,  o  lesione  alcuna  sulla  superficie  del  cor~ 
»  po:  ma  il  sangue,  che  subito  incominciò  a  sortire 
«  in  gran  copia  dalla  bocca  ,  dalle  narici,  dalle  orec- 
»  chie;  il  dolore,  che  tosto  insorse  attraverso  il  basso 
»  ventre,  ai  lombi  ,  e  lungo  tutta  la  colonna  verte- 
»  brale,  resero  questo  uomo  immobile  ,  semivivo  ,  e 
»  manifestarono  sull’  istante  gli  effetti  di  una  interna 
»  generale  commozione  congiunta  a  quelli  di  uno 
«  stravasamene  sanguigno. 


Io  qui  avrei  desiderato ,  che  si  fosse  indicata  la 
parte ,  o  le  parti  del  corpo  ,  che  ricevettero  il  colpo 
principalmente,  cioè  se  il  capo,  il  dorso,  il  ventre, 
e  simili  :  nozioni  queste ,  che  procurar  si  potevano 
dall’ ammalato,  e  dagli  astanti,  e  nozioni  importanti 
per  determinare  la  sede,  o  le  sedi  prime  della  ma¬ 
lattia.  Fatto  sta  ,  che  in  seguito,  a  questa  caduta  vi 
fu  rottura  dei  vasi  sanguigni,  e  si  ebbe  copiosa  emor¬ 
ragia  dal  naso,  dalle  narici,  dalle  orecchie,  e  dalla 
bocca:  desidererei  qui,  che  fosse  spiegato,  se  il  sangue 
fluiva  spontaneamente  dalla  bocca  ,  o  seppure  se  ne 
rigettava  anche  per  vomito.  Amerei  altresì,  che  esat¬ 
tamente  fosse  indicata  la  regione  del  dolore,  che  to¬ 
sto  insorse  attraverso  il  basso  ventre. 

Proseguendo  la  storia  il  Montesanto  ci  dice,  che,  in 
seguito  agli  ajuti  tosto  prestatigli,  il  Valetto  rinvenne , 
si  sentì  meno  oppresso  dai  dolori  3  cessò  dal  perder 
sangue ,  e  di  Vi  a  non  molto  tempo  potè  anche  ripren * 


bricatore  di  acc/uavite.  Qui  non  si  parla  dello  stato 
delle  estremità  inferiori,  e  da  questo  silenzio  bisogna 
argomentare,  che  esse  non  erano  benché  menoma¬ 
mente  affette  in  quel  tempo. 

Soggiunge  in  appresso  il  nostro  autore,  che  la  sa¬ 
lute  di  questo  uomo  non  si  ristabilì  però  mai  intera¬ 
mente ,  accusando  egli  sempre  dopo  quel  gravissimo 
caso 

i.°  »  Un  senso  di  dolore  al  basso  ventre,  ed  al 
»  dorso',  amerei  che  qui  pure  fosse  indicata  la  pre- 
55  cisa  sede  del  dolore  tanto  al  basso  ventre  ,  come 
55  al  dorso. 

2.0  55  Una  difficoltà  di  piegare  il  corpo. 
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3.°  «  Una  specie  d’impedimento  al  passaggio  del 
»  cibo ,  il  quale  gli  cagionava  peso  allo  stomaco , 
»  ed  un  certo  gruppo  al  jugolo:  peso,  e  gruppo, 
»  che  talvolta  cessavano  senz’altro  dopo  lo  spazio  di 
»  qualche  ora,  e  talvolta  erano  seguiti  dal  vomito 
>t  degli  alimenti, 

4-°  «  Lagnavasi  pure  Valetto  di  stitichezza  ,  e  le 
r>  materie  fecali  erano  per  lo  piu  coperte  di  muco 
«  biancastro  misto  a  striscio  di  sangue. 

5.°  Finalmente  le  orine  erano  in  lui  tarde  ad 
>5  uscire,  ed  erano  sempre  sedimentose  . . .  Del  resto 
»  crapulava,  giuocava,  e  faceva  de’  passeggi ,  limitati 
«  per  altro  a  poca  distanza  ,  perchè  prolungati  gli 
«  divenivano  affannosi,  e  rendevano  più  stentata  l’u- 

scita  delle  orine. 

«  In  questo  stato  d’  imperfetta  salute,  e  con  que- 
r>  sto  metodo  di  vivere,  Valetto  passò  due  anni  circa 
»  senza  riserva  alcuna  ,  e  visse  anzi  colla  più  disso- 
ìì  luta,  e  scapestrata  condotta,  d’onde  presto  fu  stra- 
»  sciuato  sulla  via  del  delitto.  Commise  una  aggres- 

sione ,  e  fu  arrestato,  e  messo  in  carcere  sul  prin- 
«  cipio  del  1 8 1 8.  Là  non  mosse  mai  querela  delle 
»  sue  sofferenze  ,  ma  dopo  un  anno  di  detenzione  , 
«  quest’  uomo  risenti  un  cosi  grave  aumento  de’  suoi 
«  mali ,  che  gli  fu  forza  invocare  alla  line  l’assistenza 
?5  del  medico. 

55  Era  allora  attaccato  da  febbre  ardita  con  acuti 
55  dolori  al  basso  ventre,  al  petto,  e  al  dorso  :  som- 
y>  ma  era  in  lui  1’  avversione  ad  ogni  cibo,  e  la  nau- 
55  sea  spesse  volte  era  seguita  dal  vomito.  Ai  io 
55  marzo  1819  gli  furono  tosto  praticati  dei  salassi 
55  generali,  e  locali  :  si  ebbe  ricorso  alle  fomentazioni, 
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5?  ai  purganti ,  ed  ai  clisteri ,  nè  si  trascurò  alcuno 
5;  di  quei  mezzi,  che  parvero  più  opportuni  alTuopo. 
«  La  febbre  così  in  breve  fu  vinta  ,  si  resero  più 
r>  miti  i  dolori,  ma  la  stitichezza  fu  insuperabile,  il 
>5  senso  di  peso  allo  stomaco ,  i  dolori  al  basso  ven- 

tre,  ed  ai  lombi,  la  nausea,  ed  il  vomito  dopo  il 
»  cibo  rimasero  costanti Nulla  valse  a  far  cessare 
»  que’  morbosi  accidenti ,  i  quali  anzi  mano  a  mano 
55  si  accrebbero  ,  aggiungendosi  ad  essi  la  completa 
55  paralisi  di  tutte  le  parti  inferiori  del  corpo,  per 
v  guisa  che  Valetto  divenne  dalla  cintura  sino  alle 
5j  estremità  de’  piedi  privo  di  ogni  senso,  ed  affatto 
55  incapace  di  qualunque  movimento:  rimanendo  sem" 
55  pre  in  lui  chiusa  la  via  dell’  alvo  ,  nè  separando 
55  egli  mai  la  menoma  quantità  di  orina.  E  queste 
s»  evacuazioni  naturali  dopo  quell’ epoca,  cioè  da  ol- 
55  tre  otto  anni,  mancano  assolutamente  nel  Yaletto. 

Mangia  ora  di  buona  voglia  ;  sempre  dopo  il  pasto 
è  obbligato  a  bere  molta  acqua:  sta  bene  per  due 
ore  dopo  ,  quindi  sente  delle  molestie  cagionate  dal 
cibo  preso:  è  obbligato  a  bere  dell’ acqua,  e  così  si 
eccita  il  vomito,  col  quale  rende  i  cibi  presi  in  quan¬ 
tità  quasi  la  medesima,  e  non  compajono  elaborati: 
un  tal  vomito  è  quotidiano:  ma  havvi  un  altro  vo¬ 
mito  col  periodo  di  trenta  a  quaranta  giorni  circa  : 
esso  è  preceduto  da  un  movimento  simile  ad  un  globo 
che  dal  ventricolo  ascende  verso  le  fauci,  da  sin¬ 
ghiozzo  di  circa  quattro  ore  quindi  succede  il  vo¬ 
mito  di  grosse  materie  fecali  miste  a  sangue,  e  così 
termina  il  singhiozzo,  e  si  calma  affatto  lo  stomaco. 

Ora  nel  Valetto  il  sonno  è  brevissimo,  e  lieve:  i 
polsi  sono  bastantemente  vigorosi,  cd  uguali:  non  suda 


giammai:  il  calore  è  naturale,  la  nutrizione  è  suffi¬ 
ciente,  diminuita  alquanto  nelle  gambe:  sono  esse  del 
tutto  immobili y  ed  incapaci  di  flessione  veruna’.  V e- 
stensione  tetanica  de1  piedi  è  tale ,  che  il  pollice  loro 
forma  una  linea  retta  collo  stinco.  Noto  io  qui  dun¬ 
que,  che  le  estremità  inferiori  sono  in  uno  stato  d’im- 
mobilità  non  già  paralitica,  ma  sibbene  spasmodica, 
ed  havvi  in  esse  uno  spasmo  violento  ,  e  permanente 
in  senso  di  estensione. 

Non  può  il  Valetto  giacere  supino,  reggersi  da  solo 
sul  tronco,  nè  muoversi  sui  lati,  all*  indietro  ,  o  al 
dinanzi;  non  ostante  il  suo  spirito  è  vivace  ,  e  tran¬ 
quillo. 

Il  polso  dà  60  battute  regolari,  ed  uguali,  tanto  al 
carpo,  come  in  ogni  punto  delle  estremità  inferiori* 
il  calore  è  naturale  ,  ed  equabilmente  diffuso  :  la  lin¬ 
gua  netta  :  1’  addome  al  tatto  non  è  dolente  in  nes¬ 
sun  punto,  ma  i  suoi  muscoli  sono  contratti  alquanto, 
e  molto  resistenti  all’ipogastrio. 

Vi  fu  un  poco  di  oppressione  nel  respiro  ,  ed  il 
polso,  era  un  poco  resistente,  onde  vi  fu  bisogno  di 
fare  un  piccolo  salasso  ,  come  si  era  praticato  altra 
volta. 

»  Esaminata  con  attenzione  la  colonna  vertebrale 
>’  non  si  riscontrò  la  menoma  alterazione  nella  sua 
«  forma  esterna;  destasi  però  un  senso  di  dolore  pre- 
«  mendo  anche  dolcemente  sid  luogo,  che  corrisponde 
»  ai  processi  spinosi  dell’ultima  vertebra  dorsale,  e 
«  della  prima  de’  lombi,  punto  dove  l’ammalato  ac- 
«  cusa  inoltre  di  sentire  un  costante,  interno,  e  lieve 
»  dolore  ,  c  dove  si  accorge  di  avere  un  ostacolo  al 
«  libero  movimento  del  tronco.  Superata  quella  si- 
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»  Inazione  la  spina  ritorna  a  non  essere  più  dolente} 
y>  alla  regione  poi  dell’ultima  vertebra  dei  lombi  cessa 
»  ogni  capacità  di  sentire  :  questa  assoluta  insensibi- 
»  lità  diviene  per  molti  e  decisivi  mezzi  manifesta  in 
«  tutte  quelle  parti,  che  sono  comprese  da  una  li- 
w  nea,  la  quale  partendo  dall’ultima  vertebra  dei 
»  lombi ,  segue  sempre  esattamente  a  destra  ,  ed  a 
«  sinistra  T  orlo  superiore  dell’  ossa  del  catino  ,  va  a 
»  congiungersi  immediatamente  al  disopra  dell*  osso 
»  del  pube,  e  di  qui  discende  sino  ai  piedi. 

E  qui  termina  la  storia  descritta  dal  Montesanto: 
desidererei  pero,  che  avesse  fatto  menzione  ,  e  dello 
stato  delle  ghiandole  inguinali,  e  degli  organi  genitali: 
poiché,  quanto  a  questi,  consta  da  una  mia  osserva¬ 
zione  ,  che  pubblicherò  a  suo  tempo,  che  le  malattie 
del  midollo  spinale  produr  possono  ritrazione  dei  te¬ 
sticoli,  e  sono  persuaso,  che  altra  volta  varranno  a 
produrre  rilassazione  dei  medesimi,  od  altri  mali,  sic¬ 
come  priapismo  ,  impotenza  virile,  e  simili  altri  ma¬ 
lori.  Quanto  poi  allo  stato  delle  ghiandole  inguinali 
sembra,  che  ci  debba  instruire  il  detto  da  Ippocrate: 
»  Senex  in  lapide i s  vestibulis  lurnbos  doluit,  et  ambo 
«  crura,  et  utrique  dolores  descendebant  ad  femora, 
«  et  quandoque  ad  tibias  ,  et  aliquando  ad  genua, 
»  et  quutn  diutissime  durarent  recursiones  multae 
«  fiebant  :  tumor  in  pedibus,  lumbis,  tibiis:  breves 
«  inguinum  tumores,  venter  durus ,  et  totus  pectus 

«  intensus,  ac  dolorosus.  Plerumque  compcrtus  est 
«  etiam  vescicam  duram  habere,  ac  dolorosam  ,  et 

papularum  eruptiones,  et  calores  auribus,  naribus, 
99  manu.  «  (r). 

(i)  De  niorbis  popularibus  libr.  l\.°  §  ^3,  p.  1 38 
edilio  Marinelli • 
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Dall’  esatta  descrizione  ,  che  ci  presenta  Ippocrate , 
in  questo  caso  ben  si  scorge  essere  stata  intaccata  la 
porzione  lombale  del  midollo  spinale,  ed  aver  quindi 
essa  prodotto  fenomeni  secondarii  sulle  estremità  , 
sulla  vescica,  sull’ intestino  retto,  e  sulla  pelle,  e  final¬ 
mente  sulle  stesse  ghiandole  inguinali,  poiché  nei 
commentarli  di  V alleno  invece  di  breves  inguinuni 
tuniores  sta  scritto  parvi  hubones. 

In  gran  parte  analogo  a  questa  storia  è  il  detto  di 
Tppoerate  così  concepito:  «  Quibus  vero  infra  septum 
?>  transversum  gibbositas  est,  horum  quibusdam  morbi 
r>  renuin  ,  ac  vesicae  accedunt.  Sed  et  abeessus  ad 
»  suppurationem  ,  et  circa  laterum  mollitudines  ,  et 
»  inguina  diuturni,  ac  aegre  curabiles,  et  neutri  ho- 
»  rum  gibbositates  solvunt.  Coxae  vero  his  magis 
7?  excarnes  fiunl,  quam  quibus  superne  gibbositas 
»  contingil  Universa  tamen  spina  his  longior  est  , 
57  quam  superne  gibbis.  Pnbes  vero,  et  barba  tardior 
7?  et  imperfectior.  Sed  et  infoecondiores  hi  sunt,  quam 
57  superne  gibbosi  (r).  7>  Dal  qual  passo  di  Jppocràle 
ben  si  deduce  quanta  sia  f  influenza  del  midollo 
spinale  sui  reni  ,  sulla  vescica,  e  sembra  che  in  ap¬ 
presso  descriver  voglia  l’ascesso  lombale  difficile  a  cu¬ 
rarsi,  e  di  niuna  utilità  nella  cura  della  cifosi.  Prova 
pure  un  tal  testo  ,  che  le  malattie  del  midollo  indu¬ 
cono  Femaciazione  delle  coscie ,  come  si  è  veduto 
nella  storia  riferita  dal  Dlontesanto.  Ci  dimostra  inol¬ 
tre  F  influenza  del  midollo  spinale  stilli  organi  geni- 


(i)  Libr.  de  artìcul.  §  38  p.  199. 
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tali,  sullo  sviluppo  elei  peli  al  pube,  e  per  consenso 
anche  della  barba,  che  si  fa  tardo,  ed  imperfetto. 

E  giacché  noi  qui  ora  abbiamo  riferito  un  testo 
d ’lppocrate,  che  dimostra  l’influenza  del  midollo  spi¬ 
nale  sulle  estremità  inferiori ,  sui  reni ,  sulla  vescica  , 
sulli  organi  genitali,  e  sulla  cute,  credo,  che  non  sarà 
inutile  addurne  degli  altri  ,  che  provino  la  detta  in¬ 
fluenza  ,  e  sulle  indicate  parti  ,  e  sulla  faringe,  sul 
ventricolo,  e  sulle  intestina,  e  specialmente  sul  retto, 
e  sul  torace,  sui  polmoni,  sopra  gli  organi  della  voce, 
e  sui  vasi  sanguigni*  poiché  sebbene  non  tutti  siano 
applicabili  al  nostro  caso  ,  pure  dimostrano ,  come 
1’  attenta  osservazione  di  Ippocrate  venga  in  conferma 
a  dimostrare  l’ influenza  del  midollo  spinale  sulle  in¬ 
dicate  parti. 

Io  non  posso  a  meno,  che  qui  riferire  il  bellissimo 
passo  d?  Ippo  orate  già  addotto  dal  Montesanto ,  in  cui 
vien  detto;  »  Medulla  vero  spinae  si  aegrotavit,  sive 
«  ex  lapsu,  sive  ex  alia  aliqua  causa,  sive  sua  sponte: 
»  homo,  et  cruribus  impotens  fìt  ,  ut  neque  si  lan- 
«  gatur,  percipiat,  et  ventre,  ac  vescica,  ut  circa  pii- 
y>  ma  tempora,  neque  stercus  ,  neque  urina  egerit , 
»  nisi  ad  necessitatemi ,  quum  autem  vetustior  factus 
”  fuerit  morbus ,  non  urgente  homine ,  et  stercus 
»  prodit,  et  urina  ,  moritur  autem  postea  non  multo 
»  interposito  tempore,  u  (i) 

Dal  qual  passo  noi  vediamo  ,  che  in  seguito  alle 
malattie  del  midollo  spinale  produr  si  può  la  paralisi, 


(i)  Praedictìon  y  lib,  2,  §  26  p.  173,  c  di  Lio  Ma - 
vinelli. 
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e  1?  anestesia  nelle  estremità  inferiori ,  nascere  la  ri¬ 
tenzione  delle  orine,  e  delle  feci,  e  non  potersi  le 
medesime  evacuare  volontariamente}  e  ad  un  tale 
stato  tener  dietro  la  paralisi  della  vescica,  e  dell'in¬ 
testino  retto  ,  quindi  prodursi  la  perdita  involontaria 
delle  orine,  e  delle  feci,  foriera  questa  di  morte 
vicina. 

Nei  libri  ippocratici  sta  anche  scritto  :zs  «  Quibus 
»  sanis  hyeme  circa  lumbos  frigiditas,  et  gravitas  ex 
»  levi  causa  ,  et  alvus  soppressa ,  superno  ventriculo 
»  probe  officium  suum  praestante  ,  his  coxendicum 
»  morbus ,  aut  renum  dolor  ,  aut  urinae  stillicidium 
»  fortassis  contigerit  (i)  ».  In  questo  passo  è  benis¬ 
simo  indicata  una  affezione  del  midollo  alla  regione 
lombale,  che  genera  stitichezza,  e  può  generare,  o 
sciatica  ,  o  neuralgia  ,  o  stranguria. 

Nel  seguente  detto  di  Ippocrate  è  ben  indicata  l’af¬ 
fezione  di  tutte  le  estremità  ,  e  della  vescica  consecu¬ 
tiva  a  malattia  della  spina.  «  Multo  plures ,  et  cru- 
»  ribus  ,  et  manibus  impotentes  fìunt ,  et  corpore  tor- 
»  pescunt ,  et  urinae  his  supprimuntur  ,  quibus  gib- 
»  bositas  quidem  neque  extra  ,  neque  intra  exiterit} 
»  verum  in  rectitudinem  spinae  vehementer  concussi 
»  fuerint  (2)  ».  ' 

Bellissimo  è  questo  testo  ò? Ippocrate  :  «  Interdum 
»  resiccatur  medulla  spinalis  maxime  cum  venulae  ad 
»  medullam  tendentes  fuerint  obturatae  ,  itemque  ex 


(1)  Coacae  praenotiones  >  p.  180  in  initio.  Editio  Ma¬ 
rinelli. 

(2)  Lib.  de  articul.  §  5o,  p.  198, 

Annali.  Voi .  HI. 
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5?  cerebro  accessus.  Propter  corporis  autem  affectio- 
»  nera  haec  patitur,  et  aegrotat.  Resiccatur  etiam  a 
a?  Venere  ,  dolor  acutus  accidit  ipsi  ìli  caput  ?  et  in 
aa  collimi  ,  et  in  lumbos  ,  et  in  lumborum  musculos, 
aa  et  in  articulos  crurum  ,  ut  aliquando  flectere  non 
aa  possit.  Et  stercus  non  secedit,  sed  sistitur,  et  urinae 
aa  difficultate  vexatur  (i). 

Se  noi  ammettiamo  con  Gali ,  che  il  cervelletto  è 
quello,  che  presiede  alle  funzioni  degli  organi  genitali , 
noi  ne  dedurremo  ,  che  dall’eccessiva  Venere  deve 
quest’organo  principalmente  essere  affetto,  e  quindi 
propagarsi  ai  cordoni  posteriori  ,  dorsali ,  o  cerebellosi 
del  midollo  spinale,  i  quali  sono  in  diretta  comunica¬ 
zione  col  cervelletto.  Inoltre,  che  i  cordoni  posteriori 
del  midollo  spinale  siano  pi'incipalmente  alletti  nell’atto 
venereo,  io  lo  deduco  anche  da  ciò,  che  nell’ accop¬ 
piamento  prevalgono  i  movimenti  di  estensione  a  quelli 
di  flessione  ,  almeno  nelle  estremità  inferiori ,  i  di  cui 
muscoli  estensori  trovansi  in  uno  stato  di  contrazione 
quasi  spasmodica.  Posto  adunque  ,  che  nell’  atto  ve¬ 
nereo  trovasi  esaltata  1’  azione  del  cervelletto  ,  e  quindi 
anche  quella  dei  cordoni  posteriori  del  midollo  spinale, 
spiego  in  questo  modo  1’  esattissima  etiologia,  e  sin- 
tomalogia  lasciataci  da  Tppocrate.  Egli  dice,  che  dalla 
Venere  si  essica  il  midollo  ,  lo  che  prova  non  già  de¬ 
bolezza  ,  ma  irritazione  del  midollo ,  e  non  già  di 
tutto  il  midollo  ,  ma  specialmente  della  sua  faccia  po- 
steiiore,  giusta  quanto  abbiam  detto  ;  quindi  si  ecci¬ 
tano  dolori  acuti  al  capo  ,  collo  ?  ed  ai  lombi ,  e  s. 


(i)  Lib .  de  internis  ajfectìonibus . 


produce  T  impossibilità  di  flettere  le  gambe  ,  e  si  trat¬ 
tengono  le  feci  ,  ed  havvi  difficoltà  nell’  escrezione 
delle  orine  ;  ma  l’impossibilità  di  flettere  le  gambe 
devesi  in  questa  circostanza  attribuire  più  allo  spasmo 
de’ muscoli  estensori,  che  alla  paralisi  dei  flessori: 
poiché  un  tale  stato  delle  gambe  va  congiunto  con 
acuto  dolore  al  capo  ,  collo  ,  lombi ,  ed  alle  artico¬ 
lazioni  delle  gambe  ,  onde  chiaro  egli  è  esistere  una 
lenta  mielitide,  la  quale  piuttosto  che  paralisi,  è  va* 
levole  a  generare  spasimo.  Inoltre  lo  stato  della  ve¬ 
scica,  e  dell’intestino  retto  in  simile  malattia,  provano 
pure  prodursi  spasimo ,  e  non  già  paralisi.  Diffatti 
posta  la  paralisi  nella  vescica ,  e  nell’  intestino  retto  , 
ne  nascerebbe  piuttosto  la  perdita  involontaria  delle 
orine,  e  delle  feci,  ed  in  simile  malore  invece  havvi 
ritenzione  delle  feci,  e  difficoltà  nell’  escrezione  delle 
orine. 

Riflettendo  adunque  ,  che  il  male  descritto  da  Ip - 
pocrate  è  prodotto  dall’  abuso  di  Venere,  che  la  sua 
essenza  consiste  in  una  lenta  mielitide ,  che  dalla  Ve¬ 
nere  viene  affetto  di  preferenza  il  cervelletto,  ed  i 
cordoni  posteriori  ,  o  cerebellosi  del  midollo  spinale  : 
che  in  questo  malore ,  tabe  dorsale  da  Venere  ,  le 
gambe  non  si  possono  flettere  per  lo  spasimo  dei  mu¬ 
scoli  estensori,  si  ritengono  le  feci,  e  si  evacua  con 
difficoltà  l’orina:  noi  conchiuderemo,  che  la  sede  di 
questo  male  è  nel  cervelletto,  e  nei  cordoni  dorsali, 
o  cerebellosi  del  midollo  spinale,  poiché  per  via  spe* 
rimentale  venne  da  me  dimostrato  ,  che  i  cordoni  ce¬ 
rebellosi  del  midollo  spinale  producono  i  movimenti 
di  estensione  nelle  estremità  inferiori  ,  e  servono  a 
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dilatare  lo  sfintere  delle  vescica:  Vedi  Experimenta 
physiologica  in  medullum  spinalem  (i). 


(i)  Non  solamente  il  cervelletto  ,  ina  anche  il  mi¬ 
dollo  spinale  esercita  una  grande  influenza  sugli  or¬ 
gani  genitali.  E  riconosciuto  dalle  sperienze  ,  che  la 
porzione  cervicale  ,  e  dorsale  del  midollo  influisce  sulla 
erezione ,  e  la  porzione  lombale  agisce  specialmente 
sullJ  apparato  escretore  dello  sperma.  Le  osservazioni 
patologiche  raccolte  da  Ollivier  {a)  confermano  la 
prima  proposizione.  Difatti  V osservazione  IX  ci  pre¬ 
senta  un  esempio  di  erezione  continua  del  pene  pro¬ 
dotta  da  forte  compressione  fatta  sulla  faccia  poste¬ 
riore  del  midollo  spinale  dalle  lamine  della  quinta 
vertebra  cervicale:  questa  osservazione  adunque  ci  di¬ 
mostra  altresì  essere  specialmente  i  cordoni  posterioii 
del  midollo  ,  che  producono  V  erezione  j  poiché  una 
tale  pressione  produsse  paralisi  nelle  estremità ,  e  spa¬ 
simo  nelli  organi  genitali ,  e  nella  vescica  ,  onde  si  ebbe 
ritenzione  dell’  orina ,  ed  il  midollo  non  solamente  era 
compresso  7  ma  anche  irritato  dalle  rotte  lamine  della 
vertebra ,  quindi  la  sostanza  midollare  era  anche  in 
quel  luogo  percorsa  da  striscie  sanguigne.  Analoga  a 
questa  storia j  quanto  all3 erezione  del  pene j  è  V osser¬ 
vazione  riferita  dall  Ollivier  al  n.°  X.  Abbiamo  nel¬ 
la  osservazione  XII  un  caso  di  erezione  congiunta  con 
ritenzione  dell  orina  ,  e  delle  materie  fecali,  e  con 
paraplegia  perfetta  quanto  al  movimento  ,  ed  al  sen¬ 
so  ,  prodotta  da  rottura  compiuta  del  midollo  spinale 

( a )  Traitéde  la  moèlle  épinière  et  de  ses  maladies,  Paris,  1827. 
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Giacche  si  parla  dell’  influenza  del  midollo  spinale 
sulla  vescica  non  voglio  lasciare  di  citare  ,  e  di  esa- 


fra  la  quinta ,  e  sesta  vertebra  cervicale  :  le  due  estre¬ 
mità  del  midollo  si  erano  vicendevolmente  allontanate , 
e  presentavano  esse  la  sostanza  del  midollo  un  poco 
infettata  j  e  rammollita.  La  paralisi  del  senso  ?  e  del 
moto  nelle  estremità  inferiori ,  dipendeva  dalla  rottura 
per  intiero  del  midollo ,  lo  spasimo  della  vescica ,  e 
dell3  intestino  retto  ?  e  del  pene  sembra  doversi  attri¬ 
buire  all3  infiammazione  della  estremità  inferiore  del 
rotto  midollo.  &  osservazione  XV  ci  presenta  altresì 
r  evezione  del  pene  con  ritenzione  delV  orina ,  e  delle 
feci ,  paraplegia  compiuta  quanto  al  senso ,  ed  al  mo¬ 
to  ,  e  tutto  questo  prodotto  da  contusione  ,  e  disorga¬ 
nizzazione  del  midollo  spinale ,  originata  da  lussazione 
in  avanti  della  sesta  vertebra  cervicale.  Anche  in  que¬ 
sto  caso  vedesi  y  che  la  lesione  principale  deve  essere 
stata  fatta  alla  faccia  posteriore  del  midollo.  L3  os¬ 
servazione  riferita  dall *  Ollivier  al  n.°  XIX  ci  pre¬ 
senta  V  erezione  del  pene  congiunta  con  ritenzione 
delV  orina  y  paraplegia  perfetta  quanto  al  senso ,  ed 
al  moto  y  e  di  tempo  in  tempo  convulsioni  universali , 
ed  anche  nelle  estremità  inferiori ,  e  tutto  questo  di¬ 
pendente  da  rottura  della  quarta  vertebra  dorsale ,  eh  e 
aveva  rotta  la  sua  apofisi  spinosa  ;  la  porzione  del 
midollo  corrispondente  alla  frattura  era  rammollita  y 
di  colore  grigio  j  o  cinereo.  Questo  guasto  era  cagio¬ 
nato  da  caduta  sul  dorso ,  e  sopra  un  corpo  elevato 
da  terra.  Egli  e  chiaro ,  che  anche  in  questa  ossei  va- 
zione  la  principal  lesione  arrecata  al  midollo  j  alla 
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minare  il  seguente  passo  cT  Ippocrate  :  «  Quibuscum- 
»*  que  porro  verticula  intro  obliquantur,  aut  ex  casu. 


a  produrre  guasto,  od  irritazione  ,  esister  doveva  nella 
faccia  posteriore  di  esso  $  quindi  il  priapismo e  la 
ritenzione  spasmodica  dell 3  orina .  Nell ’  osservazione 
XXI  sì  ha  un  priapismo  continuo ,  sw/  principio  ac- 
compagnato  da  ritenzione  delle  feci  quindi  perdita 
involontaria  dell  orina  ,  e  delle  feci  ,  e  questo  pro¬ 
dotto  da  totale  distruzione  del  midollo  fatta  da  rot¬ 
tura  della  settima ,  ed  ottava  vertebra  dorsale  in  se¬ 
guito  a  caduta  sul  dorso.  Finalmente  V  osservazione 
XXIV  ci  presenta  il  priapismo  con  ritenzione  dell  o- 
rina  y  e  delle  feci ,  susseguita  poscia  da  perdila  invo¬ 
lontaria  di  entrambi  $  e  questo  proveniente  da  lussa¬ 
zione  in  avanti  j  e  rottura  dell*  ultima  vertebra  dorsale , 
ed  ivi  il  midollo  nel  suo  centro  era  rammollito  di¬ 
strutto,  e  di  colore  cinereo  :  la  rottura  di  detta  ver¬ 
tebra  era  cagionata  da  caduta  sul  dorso. 

Conchiudiamo  adunque  coll  Ollivier  j  che  da  tutte 
queste  osservazioni  risulta ,  che  non  solamente  le  le¬ 
sioni  del  cervelletto  ,  ma  anche  quelle  del  midollo  spi¬ 
nale  j  purché  atte  a  generare  nel  tempo  stesso  irri¬ 
tazione  ,  valgono  a  produrre  il  priapismo.  E  dalle 
dette  osservazioni  vien  dimostrato  j  che  tutto  il  mi¬ 
dollo  considerato  nel  senso  della  sua  lunghezza  in¬ 
fluisce  sopra  gli  organi  genitali j  ma  attentamente  con¬ 
siderandolo  sembra  ,  che  soltanto  le  irritazioni  fatte 
alla  sua  faccia  posteriore ,  cioè  ai  cordoni  dorsali,  o 
cerebellosi ,  valgano  a  produrre  spasimo  negli  organi 
genitali \ 
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»  aut  gravi  aliqua  re  illapsa*  his  nulliim  quidem  ver- 
«  ticulura  extat  plerumque  ita  multimi  ab  aliis.  Si 
«  vero  extiterit  multum  ,  aut  unum,  aut  plura,  mor- 
jj  tem  inducunt ,  veluti  etiam  antea  dictum  est  :  cir- 
cularis  etiam  haec,  et  non  angularis  emotio  existit. 
»  Urinae  igitur  talibus  magis  supprimuntur,  itemque 
«  alvi  egestio  ,  quam  his  ,  qui  extra  gibbosi  fiunt, 
3>  et  pedes  ,  ac  tota  crura  magis  perfrigerantur ,  et 
Pf  lethalia  haec  magis,  quam  illa,  quae  dixi.  Sed  ,  et 
»  si  superstites  evadunt  hi,  magis  profluam  urinam 
5?  habent ,  et  cruribus  impotentiores ,  ac  toi  pidiores 
fiunt  (i)  >5. 

Da  questo  testo  di  Tppocrate  apparisce  che  la  lus¬ 
sazione  in  avanti  delle  vertebre  impedisce  maggior¬ 
mente  T  escrezione  delle  orine  ,  e  delle  feci ,  che  la 
lussazione  delle  vertebre  all’  indietro  :  nel  primo  caso 
sono  compressi  i  fascetti  posteriori  ,  o  cerebellosi  del 
midollo  spinale ,  e  nel  secondo  la  compressione  si  fa 
sopra  i  cordoni  anteriori  ,  abdominali,  o  cerebrali  , 
che  dir  si  vogliano  :  e  perciò  i  cordoni  posteriori  a 
preferenza  degli  anteriori  presiedono  all’  evacuazione 
delle  orine  ,  e  delle  feci. 

Quanta  poi  sia  Y  influenza  del  midollo  spinale  so¬ 
pra  tutto  il  tubo  intestinale,  consta  dai  seguenti  passi 
contenuti  nelle  Coacae  praenotiones.  «  Anxiosi,  lum- 

ff  bos  dolentes  ,  alvo  humectantur . In  biliosis 

«  alvi  egestio  spumosa,  floculentia,  inala  est,  maxime 
»  ei  ,  cui  lumbi  doluerint ,  et  mente  motus  fuerit  .  .  . 
«  pituosa  vero  alvus  acuto  cum  oris,  ventricidi  do- 


(i)  Lib.  de  arliculis ,  n.Q  48,  p •  198  edilio  Marinelli. 
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«  lore  ,  dysenteriam  :  fortassis  autem  ,  et  Iumborum 
y>  dolorem  significat  ,  .  .  At  dolores  in  lumbis  ,  in 
»  his  sanguinem  fundentibus,  sanguinerà  egerint  splen- 
«  didum  (i). 

L*  influenza  sui  reni  è  anche  dimostrata  dal  seguente 
scritto  nelle  Coacae  praenotion.es  :  »  frigiditates  colli,  ac 
«  dorsi  apparentes,  sed  et  totius  corporis  convulsoria  : 
«  in  his  mictiones  fiunt  crassiorem  farinam  referen- 

tes  (2).  »  L’  influenza  del  midollo  sul  ventricolo  è 
anche  dimostrata  da  questo  detto:  «  Pauci  celeres, 
«  biliosi,  meraci  vomitus  mali  sunt  in  alvi  subductione, 
«  et  pertinaci  Iumborum  dolore  (3). 

Quanta  sia  1*  influenza  del  midollo  spinale  stilli  or¬ 
gani  vocali  consta  da  questo  detto:  »  Qui  ex  rigore 
«  perfrigerantur,  caput,  ac  collum  dolentes,  voce  de- 
»  stituti,  insuper  exudantes,  postquam  se  recollegerint, 
»  moriuntur.  Nel  libro  de  articulis  n.°  37  (4)  sta  scrit¬ 
to  :  »  Quibus  supra  septum  transversum  gibbositas 
»  est,  his,  et  costae  in  amplitudinem  aligeri  non  so- 
»  lent  :  sed  in  anteriorem  partem,  et  pectus  acutum 
«  fìt ,  sed  con  lattici ,  ipsique ,  et  difficulter  spirant , 
»  et  stridulam  fauci um  asperi tatem  habent. 

Luminosa  a  questo  proposito  è  la  storia  esposta  da 
Galeno  nel  capo  6  de  locis  ajfectis :  essa  sta  scritta 
così  :  Cecidit  quidam  ab  alto  in  terram ,  ita  ut 
»>  dorsi  initium  affligeretur  :  is  tertia  die  exiguam  vo- 


(1)  Num.  4  ?  p>  1B1  ,  182. 

(2)  N.o  2,  p,  177. 

(3)  Coacae  praenotiones  n.°  4 ,  p-  i8r. 

(4)  Coacae  praenotiones  n.°  1,  p.  iy5. 
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3)  cem  emisit  :  quarta  deinde  die  ofnnino  obmutuit  : 
?j  resolutaque  simul  fuerunt  crura,  manibus  omnino 
a  illaesis,  sed  neque  spirationem  amittebat:  difficultir 
i>  respirabat  ;  finita  tandem  medullo  spinalis  inflam- 
35  matione,  a  septimo  die  vox  restituta  est  juveni ,  et 
»  crura  motionis  facultateni  recuperaverunt.  » 

Sebbene  dai  due  ultimi  testi  riferiti  chiara  appa¬ 
risca  fi  influenza  del  midollo  spinale  anche  sui  pol¬ 
moni,  nou  voglio  lasciare  di  addurre  anche  il  seguente 
squarcio  d’ Ippocrate  :  »>  sed  et  juxta  magnum  verti- 
>3  culum  cervicem  sepandam  habere  coguntur,  ut  ne 
3j  caput  ipsis  pronum  sit.  Multum  igitur  angustia m  fau- 
33  cibus  exhibet  etiam  hoc  os  introvergens.  Nani  bis , 
>3  qui  natura  recti  sunt  spirandi  difììcultatem  hoc  os 
»  inducit,  si  introvergat,  donec  repressum  fuerit.  Ob 
33  talem  igitur  figurali!  ejusmodi  hominis  eminentis 
33  gutturis  magis ,  quam  sani  apparent ,  et  tuberculis 
33  circa  pulmones  duris,  ac  crudis  plerumque  tales  af- 
33  fecti  sunt  fi).  33  Dal  qual  passo  è  evidente,  che  in 
questo  caso  Ippocrate  derivava,  i  tubercoli  del  pol¬ 
mone  da  semilussazione  della  prima  vertebra  cervicale, 
e  quindi  dalla  pressione  fatta  sul  midollo. 

Da  quanto  scrisse  Ippocrate  si  riconosce  anche  l’in¬ 
fluenza  del  midollo  sopra  i  vasi  sanguigni.  Sta  scritto 
così  :  3>  quo  infra  septi  transversi  juncturam  ,  ac  con- 
33  junctionem  gibbafìunt:  eorum  aliquae  solvunt  vari- 
33  ces  ,  quae  in  vena  juxta  poplitem  fiunt  :  fìunt  au- 
33  tem  et  in  vena  circa  inguina.  Jam  vero  quibusdam 


(i)  Lib.  de  articul.  ni  3 7. 
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53  etiam  dysenteria  diuturna  solvit  (i).  Leggesi  :  qui- 
33  bus  lumborum  dolor  est,  hi  male  habent:  num  bis 
??  tremores  fìunt,  et  circuii  rubicundi  in  tibiis  in  ri- 
33  gore  ?  (2). 

Eccoci  finalmente  giunti  a  dimostrare  collJ  autorità 
d’ Ippocrate  P  influenza  del  midollo  spinale  sul  siste¬ 
ma  cutaneo;  disse  Ippocrate.  »  Lumbos  dolenti  recu- 
33  rsus  ad  latus  et  pustola  e,  quae  seps  70080  tur  (3).  Nei 
33  commentarli  di  V allesio  havvi:  seps  tabifici  cuius- 
33  dam  serpentis  nomen  est  ;  datui*  vero  etiam  id  no- 
33  men  tuberculis  ,  cum  putridis  ,  et  saniosis  ulceribus 
33  obortis  :  duo  itaque  dicit ,  quae  lumborum  dolori 
33  (  intellige  diuturno ,  et  magno  )  succedere  solent 
33  recursum  in  latus,  et  tubercula  saniosa  (4). 

Un  altro  testo  d’ Ippocrate ,  che  ne  dimostra  quanto 
il  midollo  spinale,  ed  il  cervello  concorrano  nel  pro¬ 
durre  le  malattie  cutanee  ,  lo  abbiamo  nel  seguente 
passo,  ove,  dopo  aver  parlato  di  varie  forme  di  cefa¬ 
lalgia,  cosi  dice:  Si  vero  ad  collum,  et  ad  dorsum  dolor 
33  descendat,  caput  relinquens,  et  rursus  ad  caput  re¬ 
sa  currat,  adhuc  gravior  fit.  Verum  horum  omnium 
33  gravissimus  est,  si  ex  capite  ad  collum,  ac  dorsum 
33  tendat.  Utilitates  autem  his  ex  abscessibus  fore  ex- 
53  pectandum  est  ,  aut  ubi  pus  per  tussim  rejecerint, 


(1)  Lib.  de  articul.  n.  38  p.  197. 

(2)  Coacce  prcenotiones  n.  3.  p.  178. 

(3)  Lib.  de  morbis  popularibus  sec.  7,  p.  i46* 

(4)  Commentarla  Vallesii  in  libros  Ippocratis  de 
morbis  popularibus  p.  698. 


aut  hsemorrhoidas  habent,  aut  pustulas  in  corporibus 
n  enatas:  Confert  etiam  caput  furfures  habens  (i). 

In  questo  passo  Ippocrate  ci  indica  l’eruzione  delle 
pustole  alla  superficie  dei  corpo,  e  la  forfora  alla  te¬ 
sta,  come  atte  a  sciogliere ,  o  sollevare  i  pertinaci 
dolori  al  capo,  e  lungo  il  midollo  spinale. 

Che  il  color  della  pelle  possa  essere  cambiato  da 
una  morbosa  affezione  del  midollo  spinale,  viene  di¬ 
mostrato  dal  seguente  passo  d 'Ippocrate:  Tertia 
»  tabes:  ab  hac  Inec  patitur.  Medulla  ipsius  spinalis 
5?  sanguigne  piena  fìt.  Tabescit  autem  similiter  a  ca- 
«  vis  venis.  Haec  vero  pituita  hydropiformi ,  et  bile 
»  repleatur.  Patitur  autem  eadem,  ab  utris  tandem 
n  tabescat,  et  homo  statini  niger  fìt  ,  ac  subtumidus, 
»  et  partes  sub  oculis  pallidae  fiunt  (2). 

Ben  mi  sovviene  di  aver  letto  in  Ippocrate  un  pas¬ 
so,  od  una  storia  di  malattia,  con  cui  si  prova  ,  come 
le  lunghe  malattie  del  midollo  spinale  possano  col 
tempo  produrre  alcune  malattie  delle  ossa,  e  special- 
mente  il  loro  rammollimento^  ma  al  momento  non  sa¬ 
prei  ove  ritrovarlo,  e  perciò  mi  limito  a  citare  1’  opi¬ 
nione  dell’  Ollmer,  il  quale  crede,  che  nella  rachiti¬ 
de  ,  sia  primariamente  affetto  il  midollo  spinale  ,  il 
quale  secondariamente  produce  i  vizii  delle  ossa,  cioè 
jl  loro  rammollimento,  e  tumore  (3).  Opinione  questa 
recentemente  abbracciataj  e  confermata  con  una  os¬ 
servazione  del  dott.  Mugna  (fy. 


(1)  Prcedictión.  Lìb.  2,  §.  36.  p.  174. 

(2)  De  internis  affectionibus  §  i3.  p.  85. 

(3)  Vedi  questi  Annali  t.  3i.  p.  376. 

(4)  V ed.  questi  Annali  U  5 7.  p.  56o„ 
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Quanto  io  dissi  finora,  sebbene  non  sia  il  tutto  ri¬ 
feribile  al  nostro  caso,  lo  volli  esporre  all’  oggetto  di 
eccitare  l’attenzione  degli  osservatori,  e  di  ben  consi¬ 
derare  e  determinare,  come  il  midollo  spinale  pri¬ 
mieramente  affetto  faccia  sentire  la  sua  influenza  sulle 
estremità  ,  sul  ventricolo  ,  sulle  intestina  ,  e  special- 
mente  sul  retto,  sopra  i  reni,  sopra  la  vescica  ,  sulli 
organi  genitali,  sul  polmone,  sulla  laringe,  sulle  ghian¬ 
dole,  sulla  cute,  e  per  fino  sulle  ossa  stesse. 

Ora  per  far  ritorno  alla  storia  del  Montesanto 
osservo,  che  i  suoi  sintomi  si  possono  distinguere  in 
due  ordini  *  gli  ordini  riferibili  al  midollo  spinale  ,  e 
gli  altri  al  tubo  intestinale. 

Spettano  al  primo  ordine  il  dolore  lieve  sì  ,  ma 
spontaneo  ,  costante  ,  ed  interno  ,  e  che  si  aumenta 
sotto  il  tatto  ,  dell’  ultima  vertebra  dorsale  ,  e  prima 
lombale  ,  e  dove  risente  un  ostacolo  al  libero  movi¬ 
mento  del  tronco,  onde  non  può  giacere  supino  ,  reg¬ 
gersi  sul  tronco  ,  muoversi  sui  lati  anteriormente  ,  e 
posteriormente  :  1’  assoluta  anestesia  in  tutte  le  parti 
situate  inferiormente  ali’  ultima  vertebra  lombale  :  la 
totale  immobilità  delle  gambe  ,  ed  essa  per  lo  spasimo 
permanente  in  senso  di  estensione  ,  poiché  sono  inca¬ 
paci  di  flessione  veruna  ,  e  perchè  i  piedi  sono  in  una 
spasmodica  estensione:  il  mediocre  dimagramento  delle 
gambe,  con  calore  però  in  esse  e  circolazione  naturale: 
le  orine  tarde  ,  e  difficili  a  sortire,  e  sedimentose,  ed¬ 
ili  parte  forse  anche  la  stitichezza;  la  mediocre  con¬ 
trazione  dei  muscoli  abdominali,  con  alquanto  di  re 
sistenza  all’ipogastrio;  e  forse  1’ oppressione,  ad  inter¬ 
valli,  nella  respirazione. 

Spettano  al  secondo  ordine,  cioè  al  tubo  intestinale, 
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ì  dolori  al  basso  ventre,  1*  impedimento  al  passaggio 
del  cibo,  il  peso  allo  stomaco:  1*  avversione  al  cibo, 
la  nausea  ,  il  vomito  degli  alimenti,  sul  principio  ad 
intervalli,  quindi  giornaliero;  il  vomito  fecale  ricor¬ 
rente  ogni  trenta  ,  o  quaranta  giorni:  la  stitichezza  , 
sul  principio  di  fecali  materie  coperte  per  Io  più  di 
muco  biancastro  misto  a  striscie  sanguigne,  quindi 
r  insuperabile  stitichezza,  e  mancante  defecazione,  e 
totale  soppressione  delle  orine:  evacuazioni  queste  del 
tutto  mancanti  da  oltre  otto  anni,  come  anche  quella 
del  sudore.  Sta  in  esso  la  circolazione,  e  la  tempera¬ 
tura  regolare,  ed  un  sufficiente  grado  di  nutrizione. 

Dalle  quali  cose  noi  stabiliremo ,  che  la  principal 
sede  del  male  nel  midollo  spinale  è  alla  regione  del- 
1’  ultima  vertebra  dorsale,  ed  alla  prima  dei  lombi  ^ 
ma  ci  rimane  a  cercare,  se  ivi  sia  affetta  la  colonna 
vertebrale ,  gli  inviluppi  del  midollo  ,  od  il  midollo 
stesso,  o  più  parti  contemporaneamente. 

Sembra,  che  non  si  possa  sospettare  vizio  nelle  ossa, 
nè  semilussazione,  nè  carie  delle  vertebre:  poiché  col 
tatto  i  dottori  Montesanto  e  Menato  non  riconobbero  la 
menoma  alterazione  nella  esterna  forma  della  colonna 
vertebrale.  Si  potrebbe  però  sospettare ,  ehe  esister 
potesse  qualche  alterazione  nelle  cartilagini  interverte¬ 
brali,  e  forse  aumento  di  volume  atto  a  fare  qualche 
pressione  sopra  il  sottoposto  midollo.  Se  ben  mi  ri¬ 
cordo,  il  Paletta  adduce  una  osservazione  di  paraple¬ 
gia  in  un  uomo  caduto  da  cavallo  ,  ed  in  cui  la  ne- 
croscopia  diede  a  divedere  il  midollo  compresso  da 
una  cartilagine  intervertebrale  aumentata  di  volume. 

Forse  una  semilussazione  di  una  delle  vertebre  in¬ 
dicate,  ed  essa  anteriormente,  si  potrebbe  argomentare 
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dall’  essere  impediti  i  liberi  movimenti  del  tronco  in 
ogni  senso. 

Non  si  hanno  argomenti  per  credere,  che  vi  esista 
per  ora  uno  stravaso  sanguigno,  o  sieroso  nella  cavità 
vertebrale,  o  nel  sacco  della  dura  madre.  Può  be¬ 
nissimo  esistere  una  lenta  flogosi  nelle  membrane  del 
midollo  ,  e  specialmente  nella  regione  indicata;  ma 
clessa  non  è  sicuramente  limitata  alle  membrane,  poi¬ 
ché  se  così  fosse  ,  non  sarebbe  valevole  a  spiegarci 
tutto  il  corredo  de’  sintomi,  che  si  osservano  neli’jam- 
malato. 

Forza  è  adunque  riconoscere  in  questo  ammalato 
affetto  il  midollo  spinale,  sia  esso  o  direttamente  per 
se  stesso,  o  dallo  stato  delle  vicine  vertebre,  o  carti¬ 
lagini  ,  o  da  flogosi  propagatagli  dalle  sue  membra¬ 
ne:  certo  è,  che  vi  esiste  una  mielitide  lenta,  o  sem¬ 
plice,  o  congiunta  a  flogosi  della  pia  madre,  aracnoi- 
dea,  e  dura  madre.  E  che  siavi  un  vero  processo  flo¬ 
gistico  nella  indicata  regione  del  midollo,  è  manifesto 
dal  dolore  costante-  e  spontaneo  ,  e  che  si  aumenta 
sotto  il  tatto.  Questa  flogosi  progredì,  e  si  accrebbe 
lentamente,  poiché  i  sintomi,  che  da  essa  dipendono, 
si  accrebbero  poco  per  volta.  La  condizione  patolo¬ 
gica  esistente  ora  al  midollo  spinale,  la  credo  limitata 
al  solo  processo  flogistico  ,  cioè  ingorgo  sanguigno  , 
tumore  ,  e  che  non  è  ancora  passato  a  quelli  esiti  , 
che  apportano  distruzione  .,  o  disorganizzazione  del 
tessuto.  Ed  a  ciò  credere  m’  induce  il  riflettere  che 
nelle  estremità  inferiori  non  havvi  ancora  vera  para¬ 
lisi ,  cioè  risoluzione,  ma  soltanto  immobilità  spasmo¬ 
dica.  Ora  lo  spasimo  prova  irritazione  del  sistema  ner¬ 
voso  fatta  da  qualunque  siasi  causa,  mentre  la  para- 
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lisi  assolata  prova  la  deficiente  azione  nervosa  o  per 
grave  pressione,  o  per  distruzione,  o  disorganizzazione 
di  una  parte  del  sistema  nervoso. 

Stabilito  così  qual  sia  1’  esistente  processo  morboso 
sul  midollo  spinale  all’  epoca  in  cui  fu  letta  dal 
Montesanto  la  storia  ,  cioè  il  17  giugno  1828,  ci  ri¬ 
mane  a  rintracciare  se  tutto  il  midollo  sia  affetto ,  o 
se  di  preferenza  alcuni  de’  suoi  cordoni  soltanto }  o 
se  tanto  la  bianca,  come  la  sostanza  cinerea  siano  in¬ 
teressate. 

Nell’  instituire  questa  indagine,  io  richiamerò  i  sin¬ 
tomi  principali.  Già  superiormente  abbiamo  veduto, 
che  le  gambe  sono  immobili,  ed  in  uno  stato  di  spa¬ 
simo  in  senso  di  estensione ,  ed  incapaci  di  flessione 
veruna.  Per  dimostrare  maggiormente  questo  spasimo 
in  senso  di  estensione  avrei  desiderato,  che  il  Monte¬ 
santo  avesse  spiegato,  se  l’ impossibiltà  alla  flessione 
delle  gambe  era  soltanto  per  parte  deli’  ammala  to 
oppure  anche  per  forza  esterna.  Comunque  siasi ,  da 
questo  dato ,  e  dall’  essere  i  piedi  in  uno  stato  di 
estensione  violenta ,  argomentiamo ,  che  vi  esisteva 
spasimo  nei  muscoli  estensori  delle  gambe,  e  dei  pie¬ 
di.  Posto  il  quale  spasimo  io  ne  deduco,  che  affetti 
sono  i  cordoni  posteriori  del  midollo,  e  le  radici  po¬ 
steriori  dei  nervi  spinali;  poiché  consta  dalle  mie 
esperienze,  che  i  detti  cordoni,  e  radici  influiscono  sui 
movimenti  di  estensione  nelle  estremità  abdominali. 

Che  la  sede  del  male  sia  nei  detti  cordoni.,  e  ra¬ 
dici  io  lo  deduco  pure  dal  vedere ,  che  lo  spasimo 
delle  gambe  va  congiunto  all’  anestesia  dal  bacino  in 
giù.  I  miei  lavori  consentono  in  questo  con  quelli  di 
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Carlo  Bell  e  di  Magcndìe  nello  stabilire,  che  il  senso 
tatto  è  retto  unicamente  dalle  radici  posteriori  dei 
nervi  spinali,  e  non  già  dalle  anteriori.  Dunque,  se¬ 
condo  me,  spasimo  in  senso  di  estensione,  ed  aneste¬ 
sia  sono  caratteri  ,  e  sintomi  di  morbosa  affezione 
delle  radici  posteriori  dei  nervi  spinali. 

Perchè  poi  esistendo  il  dolore  alla  regione  della 
prima  vertebra  lombale,  1’  anestesia  non  principiasse  , 
che  all’ultima  di  dette  vertebre,  panni,  che  si  deb¬ 
ba  spiegare  cosi  collo  stesso  Montesanto. 

L’anatomia  ci  insegna,  che  i  nervi  spinali  non  sor¬ 
tono  dalla  cavità  vertebrale  alla  medesima  altezza, 
con  cui  nascono  dal  midollo  spinale }  ma  che  percor¬ 
rono  entro  la  colonna  vertebrale  un  certo  tratto  di¬ 
scendendo,  e  questo  tratto  è  massimo  nei  nervi  lom¬ 
bali,  e  sacrali:  quindi  è,  che  sebbene  il  punto  di  le¬ 
sione  al  midollo  corrispondesse  alla  regione  dellJ  ulti¬ 
ma  vertebra  dorsale,  nonostante  1’  anestesia  non  prin¬ 
cipiava,  che  dall’  altezza  dell’  ultima  vertebra  lombale. 

Ad  indurci  a  credere  nel  nostro  caso  maggiormente 
affetti  i  cordoni  posteriori  del  midollo,  e  le  radici  po¬ 
steriori  dei  nervi  spinali,  si  aggiunge  la  considerazio¬ 
ne  dello  stato  della  vessica  sul  principio,  e  prima  che 
accadesse  la  totale  deficienza  della  secrezione  delle 
orine:  sul  principio  della  malattia  l’ escrezione  dell’  o- 
rina  era  tarda,  e  difficile,  la  qual  cosa  ne  prova,  che 
Jo  sfintere  della  vescica  era  preso  da  un  certo  grado 
di  spasimo,  e  difficile  in  esso  la  dilatazione.  Ma  io  ho 
provato  nella  mia  Memoria.  Experimenta  physiologica 
in  medullam  spìnalem ,  che  i  cordoni  posteriori  del 
midollo,  e  le  radici  posteriori  dei  nervi  spinali,  deter¬ 
minano  i  movimenti  di  dilatazione  nello  sfintere  della 
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vescica:  e  quelli  di  costrizione  sono  prodotti  dai  cor¬ 
doni,  e  dalle  radici  anteriori.  La  successiva  mancanza 
totale  nell’  evacuazione  della  orina,  non  è  già  per  di¬ 
fetto  di  escrezione,  ma  bensì  per  deficiente  secrezione, 
che  noi  esamineremo  in  appresso.  Le  orine  sedimen¬ 
tose  sul  principio  io  le  ho  annoverate  fra  i  sintomi 
della  mielitide  ,  poiché  consta  dalla  predetta  mia  Me¬ 
moria,  che  la  mielitide  primaria  affetta  i  reni,  ed  al¬ 
tera  la  secrezione  delle  orine. 

LJ  emaciazione  mediocre  delle  gambe  ,  congiunta 
con  calore,  e  circolazione  regolare  in  esse,  io  1’  attri¬ 
buisco  più  al  difetto  di  esercizio,  e  di  movimento» 
che  ad  una  influenza  morbosa  del  midollo  spinale  : 
poiché  se  da  essa  dipendesse,  panni,  che,  o  la  tem¬ 
peratura  si  sarebbe  un  poco  diminuita  nelle  gambe, 
e  più  languida  sarebbesi  resa  la  circolazione;  in  una 
parola  sarebbonsi  nelle  gambe  diminuite  un  poco  tutte 
le  funzioni  organiche.  Il  vedere  adunque  leso  il  mo¬ 
vimento  ,  e  deficiente  il  tatto  nelle  estremità  inferiori 
essendo  in  esse  illese  le  funzioni  organiche,  relative 
cioè  alla  circolazione,  temperatura,  nutrizione  ,  ed  as¬ 
sorbimento,  mi  induce  a  credere,  che  i  da  me  detti 
cordoni  laterali  del  midollo  spinale  non  sono  trava¬ 
gliati  da  male  alcuno  :  poiché  ,  giusta  quanto  dissi 
nella  mia  Dissertazione  de  modulici  spinali j  nervisque 
ex  ea  prodeuntibusj  sono  i  cordoni  laterali,  ed  i  fila¬ 
menti  delle  radici  anteriori,  e  posteriori,  che  nascono 
da  detti  cordoni,  quelli,  che  presiedono  alle  funzioni 
organiche,  e  d’istinto.  In  una  mia  nota  apposta  all’e¬ 
stratto  dell'  opera  di  Olimcr,  ho  fatto  pur  anche  os¬ 
servare,  che  vi  sono  gravi  lesioui  del  midollo,  le  qual1 
Annali.  Voi.  L1I.  2 3 
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se  offendono  soltanto  il  senso,  ed  il  moto,  le  funzioni 
della  vescica,  e  dell’  intestino  retto,  non  sono,  o  lenta» 
mente  sono  mortali:  mentre  le  lesioni  del  midollo, 
che  ledono  le  funzioni  del  cuore  ,  del  polmone,  e 
della  faringe,  del  ventricolo,  dei  reni,  producono  ine¬ 
vitabilmente  la  morte,  (i). 

La  stitichezza  che  si  manifestò  fino  dal  principio 
della  malattia  ,  si  potrebbe  pur  anche  in  parte  ripe¬ 
tere  dall’  influenza  del  midollo  spinale  ,  poiché  è 
certo ,  come  abbiamo  veduto  superiormente  con  Ip - 
p ocrate ,  che  le  malattie  del  midollo  possono  produrre 
e  la  ritenzione  ,  e  la  perdita  involontaria  delle  feci. 
Ma  e  la  stitichezza  sul  principio  ,  e  la  defìcente  de¬ 
fecazione,  ed  orinazione  nel  progresso  della  malattia, 
io  credo  doverle  attribuire  ad  altra  causa,  che  esa¬ 
minerò  in  appresso. 

La  ricorrente  oppressione  nel  respiro  panni  ,  che 
non  si  debba  annoverare,  nel  nostro  caso,  nè  fra  i 
sintomi,  nè  fra  le  malattie  consecutive  alla  lesione 
del  midollo  ;  essa  esiste  troppo  inferiormente  per  far 
sentire  la  sua  influenza  sul  torace  e  perciò  io  ri¬ 
guarderei  la  dispnea  ,  che  viene  a  lunghi  intervalli  , 
come  accidentale  ,  e  prodotta  da  altra  causa. 

Ci  rimane  ora  ad  indagare  ,  se  ambedue  le  so¬ 
stanze  del  midollo  spinale  ,  cioè  e  la  cinerea,  e  la 
bianca,  siano  interessate  dal  processo  morboso.  Atte¬ 
nendomi  alla  mia  dottrina  ,  per  cui  considero  la  so¬ 
stanza  bianca  destinala  al  movimento ,  e  la  cinerea 
al  senso  ;  essendovi  nel  nostro  caso ,  ed  anestesia ,  e 


(i)  T.  3ì.  p.  372  di  questi  Annali. 
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paralisi ,  creder  dovrei  ,  che  ambedue  le  sostanze  sono 
sede  d’un  lavorio  morboso:  ma  ben  comprendo  che 
una  pressione  ,  od  altra  lesione  fatta  alle  sole  radici 
posteriori  dei  nervi  spinali,  addur  può  la  perdita  del 

senso  tatto ,  ed  una  alterazione  nei  movimenti.  Nel 
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nostro  caso  però  io  son  d’  avviso  ,  che  1’  anestesia  , 
e  l’immobilità  spasmodica  delle  estremità  inferiori  di¬ 
pendono  da  lesione  fatta  alla  sostanza  bianca,  e  cinerea 
del  midollo. 

Quanto  io  venni  dicendo  finora  sulla  sede  della 
malattia  nel  midollo  spinale  ,  e  sul  processo  morboso 
ivi  esistente,  è  riferibile  soltanto  all’epoca  ,  in  cui  fa 
pubblicata  questa  storia  ;  perchè  io  sono  persuaso  , 
che  col  progresso  del  tempo,  ed  estendersi  potrebbe 
il  processo  flogistico,  ed  attaccare  altre  parti  del  mi¬ 
dollo  spinale,  oltre  a  quelle  da  me  indicate,  e  pro¬ 
durre  alcuni  degli  esiti  proprii  della  flogosi  ;  quali 
appunto  il  trasudamento  sieroso  ,  il  rammollimento  , 
T  ipertrofia,  la  disorganizzazione  o  distruzione  in 
parte  della  sostanza  del  midollo.  Ma  accadendo  qual¬ 
cuna  delle  indicate  cose,  generar  si  debbono  altri  sin¬ 
tomi  ;  e  son  persuaso ,  che  il  professore  Montesanto 
terrà  un  esatto  registro  delle  successioni  ,  e  variazioni, 
che  accader  potranno  nei  corso  della  malattia  ,  per 
venir  poscia  ad  una  diligente  necroscopia,  in  caso  di 
morte  dell’  ammalato.  Mi  rimane  ora  a  spiegare  i 
sintomi  relativi  al  tubo  intestinale,  ed  ai  reni:  e 
sebbene  io  sia  dispostissimo  a  credere ,  che  le  malat¬ 
tie  del  midollo  spinale  possano  consecutivamente  pro¬ 
durre  malattie  secondarie  in  tutto  il  tubo  intestinale, 
e  specialmente  nei  reni  ,  come  consta  dal  detto  da 
me  superiormente  ,  e  da  molte  note  apposte  all’  e- 
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stratto  da  me  fatto  dall’  opera  dell’  Ollivier  ;  pure  io 
sono  d’  opinione ,  che  nel  caso  nostro  la  morbosa 
affezione  del  tubo  intestinale  ,  e  dei  reni  ,  era  asso¬ 
ciata  .  e  concomitante,  ma  non  già  dipendente  dalle 
malattie  del  midollo  spinale  ,  la  quale  può  bensì  ag¬ 
gravare  un  poco  i  sintomi ,  ma  non  produrre  quel 
gruppo  di  fenomeni  indicanti  gravissime  lesioni  nel 
tubo  intestinale. 

A  persuadermi ,  che  la  malattia  del  tubo  intestina¬ 
le  fu  contemporanea,  e  non  successiva,  idiopatica, 
e  non  sintomatica  di  quella  dei  midollo,  mi  induce  il 
riflettere  sul  principio,  e  sui  decorso  della  malattia.  Per 
verità,  il  nostro  ammalato  dopo  la  caduta  risentì  un 
dolore ,  che  tosto  insorse  attraverso  il  basso  ventre  , 
e  questo  dolore  fu  in  appresso  continuo  ;  costante 
pure  un  impedimento  al  passaggio  del  cibo  ,  il  peso 
allo  stomaco ,  ed  uno  stringimento  alla  gola  :  pro¬ 
dotti  questi  dal  cibo,  e  che  o  cessavano,  od  erano 
alcune  volte  seguiti  da  vomito  degli  alimenti  :  fu  pure 
costante  in  appresso  la  stitichezza  ,  e  le  materie  fe¬ 
cali  erano  per  lo  più  coperte  di  muco  biancastro 
unito  a  striscie  di  sangue.  Se  adunque  il  dolore  al 
basso  ventre  si  manifestò  immediatamente  dopo  la 
caduta  ;  e  se  fu  poscia  continuo  ,  accompagnato  qual¬ 
che  volta  dal  vomito  dopo  il  cibo  ,  e  più  di  tutto  se 
in  appresso  le  materie  fecali  erano  miste  a  muco  con 
delle  striscie  di  sangue  ,  convien  dire  ,  che  fino  dal- 
P  epoca  della  caduta  il  tubo  intestinale  venne  diret¬ 
tamente  affetto  ,  e  si  eccitò  in  esso  un  qualche  gra¬ 
do  di  flogosi  ,  la  quale  si  accrebbe  notabilmente  sul 
principio  di  marzo  dell’anno  1819,  poiché  era  allora 
attaccato  da  febbre  ardita  con  acuti  dolori  al  basso 
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vien  credere  ,  che  la  flogosi  esistente  sul  tubo  inte¬ 
stinale  abbia  prodotto  qualche  organica  alterazione 
in  qualche  tratto  del  tubo  intestinale  atta  ad  obli¬ 
terarlo,  siccome  ristringimenti,  adesioni,  inspessamenti 
od  invaginazione:,  giacche  fu  poscia  insuperabile  la 
stitichezza  ;  mancante  affatto  1’  evacuazione  delle  feci, 
onde  in  appresso  nacque  il  vomito  fecale  ricorrente 
ogni  trenta ,  o  quaranta  giorni.  Siccome  poscia  fu 
costante  il  vomito  giornaliero  del  cibo  ,  il  quale  viene 
restituito  senza  avere  nello  stomaco  subita  alcuna  al¬ 
terazione  sensibile j  e  quasi  nella  quantità  stessa  di 
prima  ;  ne  deriva  quindi ,  che  V  ammalato  ,  sebbene 
deglutisca  ragguardevole  quantità  di  cibo  ,  trovasi 
quasi  sempre  in  uno  stato  di  inedia ,  e  di  vacuità  , 
poiché  col  vomito  rigetta  presso  a  poco  la  me¬ 
desima  quantità  di  cibo  ,  e  questo  non  digerito: 
se  non  che  creder  dobbiamo,  che  una  certa  quantità 
di  alimento,  sebben  piccola,  sia  trattenuta,  e  digerita, 
come  ce  lo  comprova  il  vomito  delle  feci  ,  ed  il  suf¬ 
ficiente  grado  di  nutrizione  universale. 

Posto  adunque  ,  che  in  questo  individuo  è  pochis¬ 
sima  la  quantità  di  cibo  trattenuta  nel  ventricolo,  e 
digerita,  noi  avremo  un  male  equivalente  alla  lunga 
astinenza,  od  inedia.  E  consultando  la  storia  degli  asiti , 
e  specialmente  quella  recentemente  pubblicata  dal  mio 
collega  il  professore  Rolando  (r):  noi  troviamo,  che 
in  essi  si  sopprimono  affatto  le  evacuazioni  delle  feci 
e  delP  orina,  poiché  si  arresta  la  secrezione  delle  me* 


(i)  Vedi  questi  Annali  Voi.  47?  p •  £78. 
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desime,  come  pur  anche  ì’  esalazione  polmonale,  e 
cutanea  ^  siccome,  quanto  alla  traspirazione  cutanea, 
sembra  accadere  nel  nostro  ammalato  ,  il  quale  non 
suda  mai  anche  nei  piu  fervidi  giorni  delV  anno. 

In  mio  senso  adunque  la  deficiente  secrezione  delle 
orine  dipende  da  morbosa  affezione  dei  reni,  secon¬ 
daria,  e  consecutiva,  non  già  alla  malattia  del  midollo 
spinale,  ma  sibbene  alia  malattia  del  tubo  intestinale, 
e  al  disordine  delle  funzioni  chilopojetiche. 

A  confermarmi  in  questa  mia  maniera  di  vedere  si 
aggiunge  la  storia  riferita  da  Tomaso  a  Viega ,  citata 
da  Montesanto  ^  in  cui  eravi  vomito  frequente  ,  e  da 
venti  anni  mancava  affatto  Y  evacuazione  delle  orine, 
e  delle  feci.  Dunque  il  continuo  vomito  degli  alimenti, 
può  produrre  deficiente  urinazione,  e  defecazione. 

Quando  fosse  stata  indicata  con  esattezza  la  sede  , 
ed  il  punto  del  dolore  al  basso  ventre ,  sia  tosto  al- 
T  epoca  della  caduta,  come  in  appresso,  e  specialmente 
al  principio  di  marzo  1819,  si  potrebbe  con  una  certa 
probabilità  arguire  quale  esser  possa  la  porzione  del 
tubo  intestinale  principalmente  affetta.  Non  mi  fa  me¬ 
raviglia  ,  che  ali7  epoca ,  in  cui  il  Montesanto  visitò 
T  ammalato,  non  sentisse  piu  dolore  alcuno  al  basso 
ventre,  e  nemmeno  sotto  il  tatto,  giacché  allora  po¬ 
teva  benissimo  aver  cessata  la  flogosi  intestinale ,  ri¬ 
manendovi  qualcuno  de’  suoi  terribili  prodotti  da  noi 
superiormente  indicati. 

Dal  sin  qui  detto  risulta  essere  io  d'opinione,  che 
il  colpo  ricevuto  cadendo  ha  portato  forse  qualche 
grado  di  lussazione  anteriore  delle  vertebre,  generando 
flogosi  lenta  nel  midollo  spinale  ,  e  specialmente  nei 
suoi  cordoni  dorsali,  o  cerebellosi  :  non  pronunzio  però. 


se  una  tale  mieli tide  sia  semplice  ,  o  mantenuta  da 
qualche  pressione  fatta  dalle  vertebre  ,  o  dalle  carti¬ 
lagini  intervertebrali  ;  e  risulta,  che  questa  mielitide 
ha  generato  i  sintomi  da  me  riferiti  al  midollo  spi¬ 
nale.  Inoltre  il  colpo  contemporaneamente  ha  prodotto 
una  flogosi  intestinale ,  che  nel  progredire  ha  dato 
luogo  a  qualche  organica  alterazione  delle  intestina 
valevole  ad  otturarle  in  qualche  punto,  e  questa  è  la 
causa  del  vomito  degli  alimenti  ,  e  delle  feci  ,  della 
stitichezza,  e  mancante  secrezione  dell’  orina. 

Posta  adunque  questa  diagnosi ,  quale  è  il  nome, 
che  dar  si  dovrebbe  ad  una  simile  malattia  ?  Farmi 
sicuramente  quello  di  lenta  mielitide,  ed  enteritide, 
con  organica  alterazione.  Il  nome  di  paraplegia  antica , 
con  fenomeni  straordinarj,  compartitogli  dal  pregiatis¬ 
simo  mio  collega,  non  abbraccia  il  gruppo  principale 
dei  fenomeni ,  e  forse  il  minore  ,  quale  si  è  quello 
delle  estremità  inferiori.  Altronde  attentamente  consi¬ 
derando  lo  stato  delle  estremità  inferiori,  parafi,  che 
il  nome  dì  paraplegia  esser  non  gli  possa  conveniente. 
E  vero,  che  havvi  immobilità  nelle  estremità  inferiori; 
ma  ,  da  quanto  dissi  superiormente  ,  sembra  ,  che  la 
detta  immobilità,  piuttosto  che  paralitica,  sia  spasmo¬ 
dica,  cioè  siavi  uno  spasimo  permanente  nei  muscoli 
estensori  delle  gambe,  e  dei  piedi;  ed  io  invito  il  va¬ 
lente  mio  collega  a  verificare  questa  mia  probabile 
congettura,  cosa,  che  avrà  di  già  fatto,  come  m’ im¬ 
magino,  in  seguito  alla  lettura  della  mia  Memoria  (i), 
in  cui  ho  raccomandato  ai  patologi  di  ben  descrivere 


(i)  Vedi  questi  Annali  T.  47  64^* 
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lo  stato  dell’ immobilità  per  discernere,  se  dessa  c 
proveniente  da  vera  paralisi ,  o  da  spasimo  nei  mu¬ 
scoli  estensori,  o  flessori.  Al  che  fare  si  è  prestato  il 
professore  Signoroni ,  il  quale  spontaneamente  ,  ed  in 
seguito  a  quanto  fu  già  da  me  pubblicato  (i),  portò 
questa  attenzione  ,  che  nelle  parti  prese  da  vera  pa¬ 
ralisi  si  restituiva  il  movimento  ora  prima  nei  mu¬ 
scoli  flessori,  ed  ora  prima  nei  muscoli  estensori  (-2). 
L’  unica  cosa,  di  cui  potrei  lagnarmi  si  è,  che  il  Pro¬ 
fessore  Pavese  non  abbia  citato  questa  mia  opinione 
di  già  emessa  or  son  ben  cinque  anni:  ma  io  desidero 
più  il  progresso  della  patologia  ,  che  la  mia  gloria  , 
e  provo  un  eguale  piacere,  sia  che  veda  confermati, 
o  evidentemente  confutati  alcuni  punti  della  mia 
teoria. 

Non  rimane,  per  ultimo,  che  ad  indicare  quale  esser 
dovrebbe  il  metodo  curativo  nel  nostro  caso.  Allon¬ 
tanato  ogni  dubbio  di  lussazione  delle  vertebre  ,  sic¬ 
come  ci  rimane  ancora  un  processo  flogistico  al  mi¬ 
dollo,  e  sue  membrane,  mi  sembrerebbero  convenienti 
i  sanguisugii  ripetuti  al  luogo  dolente ,  e  finche  si 
manifesta  il  dolore  :  o  spontaneo ,  o  sotto  il  tatto. 
Quindi  si  dovrebbe  devenire  all’applicazione  di  due, 
o  quattro  cauterii  ai  lati  delle  vertebre  affette  ,  per 
distruggere  la  lenta  flogosi,  ed  i  prodotti  di  essa,  che 
ammetter  possono  risoluzione.  E  questo  quanto  alla 


(  1)  Vedi  De  medulla  spinali ,  nervisque  ex  ea  pro- 
deuntibuSj  p.  101. 

(1)  Vedi  questi  Annali  T,  47,  p.  322  et  seq. 
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malattia  del  midollo  spinale  :  quanto  poi  allo  stato  dei 
tubo  enterico  ,  ammesso,  cae  la  sua  lenta  flogosi  ab¬ 
bia  prodotto  in  qualche  parte  degli  intestini,  e  spe¬ 
cialmente  dei  crassi,  una  organica  alterazione  atta  ad 
obliterarlo,  od  a  restringerlo  notabilmente,  parmi  che 
i  remedii  scioglienti,  cosi  detti,  quali  appunto  i  sapo¬ 
nacei,  la  gomma  ammoniaca,  la  cicuta,  Me  acque  sol¬ 
forate,  ed  i  mercuriali  essor  dovrebbero  i  rimedj  con¬ 
venienti.  Sarebbe  forse  aache  il  caso  di  amministrare 
in  grande  dose  il  mercurio  allo  stato  metallico,  ed  i 
clisteri  con  fumo  di  tabacco. 

Sono  persuaso,  che  l’egregio  mio  collega,  il  pro¬ 
fessore  Montesanto ,  non  ivrà  a  disdegno,  se  io  ho  ec¬ 
citato  un  poco  più  di  atenzione  sopra  alcuni  punti 
della  sintomatologia,  e  siila  loro  successione  ;  e  se  io 
ho  manifestato  alcune  opnioni  diverse  sulla  sede  della 
malattia,  sulla  figliazione,  e  successione  dei  mali,  sulla 
loro  etiologia ,  e  sulla  spiegazione  delle  malattie  se¬ 
condarie,  e  degli  straordnarj  fenomeni  in  essa  osser¬ 
vati.  Sono  persuaso  altresì  ,  che  farà  di  pubblica  ra¬ 
gione  il  progresso  della  malattia,  e,  venendo  a  morte 
1’  ammalato  ,  farà  eseguile  la  più  esatta  necroscopia  ; 
per  le  quali  cose  io  gliene  rendo  di  già  anticipati 
ringraziamenti  ,  quando  anche  i  fatti  distruggessero 
tutta  la  mia  spiegazione  ;  e  meco  riconoscente  gliene 
sarà  la  scienza  medica,  e  col  suo  tempo  1’  umanità 
stessa,  perchè  si  verrà  a  rischiarire  la  sintomatologia, 
e  così  a  comprendere  la  sede,  e  la  natura  di  malattie 
astruse. 

I  i  si'  r*> 


Legatura  dell  arteria  carotide  sinistra  nell 9  a- 
neurisma  spuria  secondaria  eseguita  nella 
Sala  Clinica  Romana  dal  professore  Giuseppe 
Siscq,  il  giorno  u  settembre  1829. 

Se  fra  le  recenti  scoperte,  la  legatura  doK’  arteria 
carotide  nell’  aneurisma  vera  si  è  rinvenuta  tanto 
difficile  e  pericolosa,  di  quatto  maggior  pericolo  e  dif¬ 
ficoltà.  deve  essere  nella  anmrisma  spuria  secondaria! 
In  questo  acerbo  conflitto  rii  son  trovato  nella  Sala 
clinica  spinto  dalla  dura  necessità  di_  allacciarla  ,  per 
non  vedermi  perire  sotto  gli  occhi  l’ infelice  paziente, 
senza  praticare  1’  unica  risojsa  che  somministra  l’ar¬ 
te,  ed  eccone  la  succinta  istoria,  la  quale  ha  presen¬ 
tato  diversi  aspetti. 

A  Francesco  Nasoni,  romano,  di  anni  17,  di  tempe¬ 
ramento  sano,  cavalcante,  g.i  fu  in  poca  distanza  ti¬ 
rato  con  violenza  un  coltello  puntuto,  che  lo  ferì 
nella  parte  anteriore  del  colla  al  lato  sinistro  della 
trachea  :  nell’  istante  sortì  con  impeto  dalla  ferita 
una  gran  quantità  di  sangue,  che  per  la  copiosa  emor¬ 
ragia  cadde  creduto  morto.  À  quest’  orrore  accorsero 
sollecitamente  delle  benefiche  persone ,  che  compri¬ 
mendo  con  dei  fazzoletti  la  parte  ,  lo  condussero  su¬ 
bito  in  clinica  in  compagnia  del  Sacerdote  ,  che  gli 
raccomandava  l’anima,  li  Sostituto  di  guardia  che 
lo  ricevè,  tolse  la  compressione  e  non  vidde  sangue, 
per  cui  riunì  la  ferita  per  prima  intenzione.  Dopo 
tre  ore  tornò  di  bel  nuovo  la  emorragia.  Il  Sostituto 
tolse  l’apparecchio  ed  il  sangue  uscì  sbruffando  dalla 
ferita:  nel  momento  prese  1’  espediente  di  applicare 
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sopra  la  ferita  dei  piiunaccioli  sostenuti  danna  mode¬ 
rata  compressione:  gli  fece  trarre  8  oncie  di  sangue  dal 
braccio  ,  e  ne  replicò  un’  altra  nella  sera  ,  e  sopra  la 
parte  vi  pose  delle  vesciche  piene  di  acqua  nevata. 
Nel  giorno  seguente  altre  due  emissioni  di  sangue,  per 
cui  non  comparve  altra  emorragia  ;  e  la  ferita  do¬ 
po  io  giorni  si  riunì  perfettamente  e  partì  dalia 
clinica. 

Non  passò  guari  che  incominciò  un  piccol  tumore 
del  medesimo  color  della  cute ?  poco  distante  dalla  ci¬ 
catrice,  e  di  giorno  in  giorno  si  aumentava,  per  cui 
si  riportò  nuovamente  nella  sala  clinica.  Il  Sostituto 
dopo  di  averlo  visitato,  lo  pose  in  letto  e  gli  applicò 
della  neve  sopra  il  tumore:  sotto  questo  trattamento 
in  breve  tempo  il  tumore  crebbe  ad  una  tale  smisu¬ 
ratezza,  che  minacciava  una  imminente  soffocazione; 
mentre  1’  esofago  era  compresso,  per  cui  restava  im¬ 
pedita  la  deglutizione ,  e  nemmeno  potea  passarvi 
una  stilla  di  fluido  ,  la  voce  mancante  ,  la  respira¬ 
zione  difficile  ,  il  viso  acceso.  Ridotto  questo  infelice 
alF  orlo  del  sepolcro  ,  non  volli  perdere  un  momento 
ad  intraprendere  1’  azzardosa  legatura  dell’  arteria  ca¬ 
rotide  nella  seguente  maniera: 

Situato  l’ infermo  nei  letto  ,  con  la  testa  che  pog¬ 
giasse  al  lato  opposto  del  tumore  ,  con  un  bistorino 
tagliente  nel  convesso  incisi  la  cute,  circa  tre  dita  so¬ 
pra  il  tumore  ,  seguendo  la  direzione  della  cicatrice  : 
aperto  che  fu,  comparve  un  sangue  grumoso,  il  quale 
vuotato  a  poco  a  poco ,  uscì  improvvisamente  con 
impeto  un  sangue  vermiglio,  che  bagnò  tutti  gli  astanti 
che  si  trovavano  attorno  il  letto  per  la  'forza  con  la 
quale  usciva:  fra  gli  astanti,  oltre  gli  studenti,  eranvi  fo- 
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restieri  ,  c  tra  questi  il  sig.  dott.  Selli ,  professore  di 
rinomanza  esercente  nella  città  di  Viterbo.  Fu  que¬ 
sto  un  momento  pericolosissimo:  nell'  istante  portai 
le  mie  due  dita,  pollice,  ed  indice  della  mano  sinistra, 
nel  cavo  del  tumore  e  presi  il  vaso  arterioso  preci¬ 
samente  nell’  apertura  ,  lo  strinsi  con  le  dita  ,  e  fer¬ 
mai  il  sangue  *  il  mio  esperto  Sostituto  mi  porse  un 
ago  munito  di  più  fili  incerati ,  indi  portai  la  punta 
dell’  ago  all’  apice  del  mio  dito  indice  sopra  1’  un¬ 
ghia  ,  che  mi  dette  norma  a  passar  f  ago  intorno  al 
vaso  arterioso  ,  e  ad  evitare  di  non  ledere  1’  ottavo 
pajo.  Penetrato  che  fu  l’ago,  il  Sostituto  lo  tirò  fuo¬ 
ri  ,  ed  annodò  i  due  capi ,  e  li  strinse  fortemente. 
Tutto  così  bene  adempito,  cessò  il  sangue:  poscia  vi 
applicai  sopra  la  legatura  delle  sfila  ,  pezze  contenute 
da  una  moderata  fasciatura  circolare ,  con  sopra  una 
vescica  di  acqua  nevata. 

11  primo  giorno  lo  passò  tranquillo  ;  prese  nella 
sera  quattro  grani  di  digitale:  dieta  rigorosissima. 

Polsi  rilevati  ;  emissione  di  sangue  mattina  e  sera, 
digitale  ,  ed  applicazione  di  neve  sopra  la  legatura. 
3.'J  Bene.  4-°  Altre  due  emissioni  di  sangue  mattina, 
e  sera.  5  ,  6.  Febbre,  n .  Bene.  8.  Lodevole  suppu¬ 
razione.  Nel  4.u  distacco  della  legatura.  Nei  3o.°  per¬ 
fetta  cicatrice. 

In  tutto  il  processo  curativo  non  si  è  osservato 
altro  di  particolare,  fuorché  rocchio  del  lato  offeso,  il 
quale  perde  la  vista,  egualmente  l'orecchio  sminuì  di 
senso.  Tutte  le  funzioni  ora  in  ambedue  i  sensi  si  sono 
ripristinate.  Le  arterie  esterne  nel  lato  offeso,  come  la 
temporale,  sono  rimaste  obliterate.  Sono  scorsi  5o  giorni 
dall’epoca  dall’  allacciatura.  L’  infermo  è  rimasto  con 
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un  viso  pallido,  ed  estenuato  di  forze,  attese  le  copiose 
emissioni  di  sangue  fatte,  e  la  gran  perdita  accaduta 
nel  primo  istante  della  ferita. 


Estirpazione  di  un  vasto  tumore  >  unitamente 
alla  P aroti  de,  susseguita  da  paralisi  del  lato 
della  faccia.  Storia  con  osservazioni  di  Al¬ 
bino  Magri,  chirurgo  in  Soresina. 

.Avvegnaché  gli  Annali  delia  chirurgia,  storie  arre¬ 
chino  di  straordinarie  estirpazioni  di  tumori  vastis¬ 
simi  ,  eziandio  parti  nobili  occupanti  ,  noi  crediamo 
ciò  nullameno  cosa  opportunissima  ,  sì  per  confermare 
i  fatti  altrui  narratici  ,  sì  per  incoraggiare  i  giovani 
chirurgi  ad  intraprenderle  ,  sì  per  dilucidare  alcune 
cose  poste  in  dubbio,  eli  render  noto  il  seguente  fatto, 
con  alcune  riflessioni  in  proposito  ;  non  che  di  ag¬ 
giungere  una  ristretta  istoria  di  un  altro  tumore  ,  il 
quale,  non  già  per  il  suo  volume,  non  pei  disordini, 
che  produceva,  non  per  P individuo  sul  quale  fu  ope¬ 
rato  ,  ma  bensì  per  la  sua  posizione  ,  e  per  le  sue  ade¬ 
renze  a  parti  nobilissime  ,  parimenti  che  necessarie  , 
meritevole  di  far  menzione  giustamente  abbiamo  con¬ 
siderato. 

Paolo  Gennaro,  d’  anni  36,  contadino,  abitante  nel 
Comune  di  Olzano,  magro,  robusto,  di  temperamento 
sanguigno  ,  portava  un  grosso  tumore  alla  parte  si¬ 
nistra  del  volto  ,  il  quale  ebbe  principio  dodici  anni 
fa  ,  sotto  forma  di  un  piccolo  globetto  alla  parte  su- 


periore  della  terapia  sinistra ,  che,  non  dando  alcun 
dolore  ,  nè  impedimento,  acquistò  tant’  agio,  da  esten¬ 
dere  i  suoi  dominj  molto  innanzi  ,  e  in  tutte  le  par¬ 
ti.  Più  volte  fu  visitato  da  chirurgi  entro  quest’epoca, 
e  più  volte  consigliato  a  sottoporsi  ad  una  operazione, 
da  esso  sempre  abborrita.  11  tumore  continuava  a 
crescere,  quando  un  chirurgo  di  lunga  età,  dopo  aver 
fatto  il  suo  esame  >  vi  fece  un  taglio.  Non  uscì ,  che 
poco  sangue.  Passate  molte  settimane,  in  causa  d’in¬ 
fiammazione,  e  suppurazione  del  taglio,  e  da  potente 
escarotico  portate  ,  1’  ammalalo  sortì  guarito  da  que¬ 
sti  trattamenti,  col  suo  tumore  più  voluminoso.  Scorsi 
sei  anni  da  che  fu  sì  benignamente  curato,  vedendo 
in  poco  tempo  aumentare  il  tumore  a  gran  passo ,  il 
giorno  20  gennajo,  corrente  anno  1829,  desideroso  di 
sentire  il  mio  sentimento  ,  fu  da  me  visitato.  Il  tu¬ 
more  cominciava  dalla  tempia  sinistra  in  direzione 
dell7  arco  sopraccigliare  ,  e  discendeva  un  pollice  e 
mezzo  al  disotto  della  mascella  inferiore  ^  vale  a  dire, 
copriva  e  comprimeva  il  meato  uditorio,  e  stiracchiava 
il  padiglione  all’  infuori  e  posteriormente  ;  copriva 
l7  apofìsi  mastoidea  ,  la  branca  mascellare  ,  e  si  por¬ 
tava  all’  innanzi  alla  distanza  di  un  pollice  dall’  angolo 
della  bocca.  La  figura  era  irregolarmente  piramidale, 
colla  base  in  alto  ,  e  l’  apice  in  basso.  La  superficie 
liscia,  presentante  qua  e  là  alcune  gibbosità.  La  pelle 
di  color  naturale ,  scorrevole  ,  e  ricca  di  venuccie. 
Non  dolente  al  tatto,  non  pendente,  anzi  le  sue  ade¬ 
renze  ,  tanto  estese  ,  quanto  la  sua  lunghezza  e  lai- 
ghezza ,  erano  assai  forti  superiormente  ,  e  posterior¬ 
mente  in  basso.  I  movimenti  assai  limitati  riuscivano. 
In  alcune  parti  dava  un  senso  di  fluttuazione,  e  di 
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mollezza  ,  ed  in  altre  di  consistenza  e  di  durezza.  Di 
tanto,  iu  tanto,  in  ispccie  nel  lungo  travaglio,  il 
malato  soffriva  acerbo  dolore.  Osservato  l’ interno  della 
bocca  ,  verificai  che  nulla  interessava  per  rendere  più 
pericolosa  1'  operazione.  Ben  vidi  che  facendola,  grosse 
arterie  era  impossibile  evitare  ,  siccome  la  tempo¬ 
rale  ,  la  facciale  trasversa  ,  e  fors’  anche  la  mascellare 
esterna  ;  e  che  in  dubbio  era  ,  se  la  parotide  fosse 
interessata  ,  come  trovammo  ;  ma  considerando  ,  che 
lasciato  in  abbandono  il  tumore  farebbe  progressi  , 
che  non  ammetterebbe  ajuto  chirurgico,  o  che  rie- 
scirebbe  pericoloso  tentarne  ,  e  che  quindi  la  vita 
di  quest’uomo  sarebbe  esposta  o  alla  temerità,  o  alla  ti¬ 
midezza  d’una  mano  operatrice,  decisi  assolutamente, 
che  altra  indicazione  non  era.  11  giorno  appresso  chia¬ 
mai  in  consulto  il  dott.  Madonini  ,  il  quale  affermò 
la  mia  sentenza. 

Non  si  saprebbe  indicare  alcuna  causa  ,  che  abbia 
dato  origine  a  simile  tumore  ;  1’  ammalato  non  sa 
pure  rintracciarne,  anzi  dice  che  sia  comparso  da  se, 
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assai  aderente  ,  finche  fu  piccolo,  al  pericranio.  Di 
mano  in  mano  che  crebbe  ,  pel  proprio  peso  cadeva 
in  basso. 

La  mattina  del  giorno  seguente  ,  che  era  il  27,  si 
fece  l’operazione  in  casa  dell’  ammalato.  Fatto  sedere 
Y  individuo  ,  siccome  nel  nostro  caso  era  la  miglior 
posizione ,  tant’  era  infelice  V  ubicazione  del  rustico 
abituro  ,  e  ristretta  la  parsimonia  del  bisognevole ,  e 
prese  le  nostre  misure,  cominciammo  a  fare  due  ta¬ 
gli  semilunari  d’  alto  in  basso  ,  comprendendo  gran 
porzione  di  pelle  ,  e  conservandone  tanto  che  basta 
per  coprire  la  vasta  ferita.  Separati  i  due  lembi ,  che 


il  dott.  Madonìni  teneva  rovesciati,  si  distaccava  su¬ 
periormente  il  tumore  ,  tenendo  sempre  il  tagliente 
rivolto  verso  esso.  Scoperto  il  zigoma  ,  venne  tagliata 
r  arteria  temporale.  Prontamente  il  sunnominato  dot¬ 
tore  vi  pose  un  dito,  ed  io  continuai  l’operazione. 
In  questo  tempo  accadde  forte  deliquio,  in  causa  del 
sangue  sparso  da  molte  piccole  arterie  ,  che  non  eb¬ 
bero  bisogno  di  essere  legate,  c  della  repentina  perdita 
fatta  dalla  temporale.  Finito  il  distacco  ,  legammo 
1’  arteria.  Il  tumore  sortì  intiero  e  nudo.  Unimmo  i 
lembi  con  alcuni  punti  di  cucitura  e  cerotti*  si  fasciò  ^ 
si  pose  a  letto  F  ammalato,  e  si  lasciò  in  quiete.  Alla 
sera  venni  chiamato  con  ansietà  a  visitare  F  operato  j 
per  essere,  come  dicevano  quo’  villani  ,  assai  enor¬ 
memente  gonfiata  la  faccia.  Previdi  tostamente  che 
si  [trattava  di  emorragia  ;  perocché  la  temperatura 
fredda  ;della  stagione  ,  ed  il  deliquio  sopravvenuto  , 
giudicai  sufficienti  cause  a  far  contrarre  le  boccuccia 
delle  arterie  di  poca  importanza  ,  c  che  essendosi  re- 
pristinate  le  forze  ed  il  calor  della  parte,  avrebbe  dato 
origine  a  nuova  dilatazione.  Levai  la  medicazione  e 
ritrovai  avverato  il  inio  pensamento.  Non  essendovi 
alcuno  ,  di  cui  potessi  ripromettermi  ,  feci  chiamare 
il  dott.  Madonìni  per  ajutarmi.  Tolti  i  cerotti,  e  sciolte 
le  cuciture  ,  si  eseguì  la  legatura.  Per  ottenere  con 
maggior  sicurezza  P  adesione  per  prima  intenzione  , 
esportammo  ogni  coagulo  sanguigno  7  clic  in  abbon¬ 
danza  crasi  raccolto  ,  e  pel  quale  la  faccia  assai  gon¬ 
fia  compariva.  Di  nuovo  F  ordinaria  medicazione  si 
fece.  Il  giorno  28  ,  febbre  leggiera  ,  lingua  un  po’ 
sporca  di  patina  bianca  :  si  prescrisse  un  blando  pur¬ 
gante  ,  e  dieta  severa.  L5  ammalato  accusava  di  non 


aver  più  senso  a  tutta  la  faccia  corrispondente ,  e  piz¬ 
zicando,  infatti,  od  immergendo  un  ago  da  trapassare 
in  bocca  ,  non  dava  alcun  segnale  di  dolore ,  se  non 
quando  feriva  la  membrana  mucosa  della  bocca.  Tale 
fenomeno  ascriverlo  si  doveva  all’ intercettata  circola¬ 
zione  ,  per  la  legatura  delle  principali  arterie  ,  o  al 
taglio  del  settimo  pajo  ?  Tratteremo  simile  argo¬ 
mento  nelle  osservazioni;  intanto  andiamo  avanti  nel- 
P  istoria. 

Nel  giorno  29,  essendo  comparsa  risipola  alla  fac¬ 
cia,  con  lingua  più  imbrattata,  con  febbre  accresciu¬ 
ta  ^  si  diede  un  forte  purgante.  Nel  3o  diminuisce  la 
risipola,  e  nel  3i  è  quasi  scomparsa.  Nel  primo  feb- 
brajo  ,  levando  la  medicazione  ,  con  sorpresa  trovam¬ 
mo  tutto  unito  per  prima  intenzione  ,  eccetto  la  lun¬ 
ga  commessura  formata  dai  labbri ,  la  quale  si  tro¬ 
vava  in  suppurazione.  Nell*  ottavo  giorno  dall5  opera¬ 
zione  ,  P  ammalato  comincia  a  sortir  dal  letto  ,  ed  a 
sentire  appetito;  nel  io;  cadde  un  filo;  nel  i5  un 
altro  ;  e  nella  26  giornata  tutto  era  cicatrizzato  ,  ed 
il  Gennaro  [diede  principio  ai  suoi  travagli  campe¬ 
stri. 

Le  conseguenze  rimaste  dopo  1’  operazione  si  ri¬ 
ducono  alle  seguenti:  I,  Paralisi  de’ muscoli  facciali; 
per  cui  l’ angolo  sinistro  della  bocca  cade  in  basso 
insieme  alla  metà  dei  due  labbri}  la  punta  del  naso 
viene  tratta  a  destra  }  facendo  contrarre  le  pinne  , 
la  destra  si  allarga  ,  e  immobile  rimane  la  sinistra  ; 
il  sopracciglio  più  non  difende  dalle  insidie  de’  corpi, 
e  dalla  viva  luce  1’  organo  della  vista  rispettivo,  quindi 
le  rughe  della  fronte  scomparse.  II.  Contrazione  per- 
Annali.  Voi.  LII.  24 
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manente  della  palpebra  superiore.  III.  Loquela  al¬ 
quanto  confusa.  IV.  Sensibilità  della  pelle  del  me¬ 
desimo  lato  facciale  diminuita.  V.  Secchezza  della 
parete  interna  della  bocca  ,  la  quale  attaccandosi  per 
questa  circostanza  alle  gingive  ,  ed  ai  denti  ,  l7  indi¬ 
viduo  è  forzato  a  distaccarla  spesso  ,  ed  inumidirla. 

Sezione  del  tumore.  Pesava  due  libbre  e  mezzo. 
La  maggior  circonferenza  aveva  i5  pollici,  e  12  la 
piccola.  Osservata  la  base  ,  trovammo  un  tumoretto 
schiacciato  ,  di  figura  irregolarmente  triangolare  ,  ade¬ 
rentissimo  al  lipoma  ,  di  struttura  glandulare  ;  da  cui 
conobbimo  essere  la  gianduia  parotide.  Spaccato  lun- 
gitudinalmentc,  e  anteriormente  il  lipoma,  lo  trovammo 
involto  in  due  membrane;  una  esterna  assai  stipata, 
grossa,  legamentosa  ,  somigliante  alla  dura  madre  , 
la  quale  facilmente  si  separava  dall’  altra  membrana, 
assai  sottile ,  cellulosa,  dalla  cui  superficie  interna 
partivano  diversi  sopimenti ,  che  dividevano  il  tumore 
in  tante  provincie  ,  le  quali  pure  erano  divise  in 
tanti  piccoli  distretti.  Diverse  le  sostanze  erano ,  che 
contenevano  quegli  involucri  ;  quella  che  formava  la 
maggior  parte  era  1’  adipe  ;  alcune  provincie  erano 
occupate  da  una  sostanza  bianca  ,  dura  ,  legamentosa, 
somigliante  allo  scirro ,  ed  alcune  poche  da  siero 
sanguinolento.  Dopo  tre  mesi  di  macerazione  ncl- 
1’  alcool ,  abbiamo  replicate  le  nostre  osservazioni  sulla 
parotide,  e  distintamente  scorgemmo  1’  intima  strut¬ 
tura  globosa,  eguale  a  quella,  che  normalmente  os¬ 
servammo  sui  cadavere  per  confronto  :  scorgemmo  , 
inoltre  ,  il  passaggio  del  nervo  facciale  ,  e  delle  pri¬ 
miere  divisioni.  Diligentemente  poi  separata  la  giandu¬ 
ia,  rilevammo  che  non  facea  parte  col  tumore,  se  non 
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per  le  morbose  e  fortissime  aderenze  incontrate  col- 
r esterna  membrana  stipatissima  di  esso. 

Osservazioni. 

Prima  di  tutto  esamineremo  le  rimarcate  sequele. 
Dal  taglio  anatomico  si  rileva,  che  venne  portata  via  la 
parotide,  la  quale  era  morbosamente  aderente  al  tu¬ 
more  ,  e  per  mezzo  di  cui  passa  il  settimo  pajo  de* 
nervi  cerebrali  ;  ciò  non  poteva  altrimenti  accadere. 
Nell’estirpazione  della  parotide  è  ella  necessaria  conse¬ 
guenza  la  paralisi  del  lato  della  faccia  rispettivo?  Per 
quanto  risguarda  l’anatomia ,  è  forza  asserire  afferma¬ 
tivamente  •  per  quanto  ai  fatti  narratici ,  questi  sono 
contradditorj.  Ma  questi  fatti  annunciati  da  diversi  au¬ 
tori  di  estirpazione  di  parotide  senza  essere  comparsa 
la  succennata  conseguenza,  non  sarebbero  eglino  una 
prova  che  fossero  stati  tratti  in  inganno?  Che  avessero 
preso,  per  una  parotide  indurita  o  scirrosa,  una  gian¬ 
duia  linfatica,  ed  altro  tumore  nelTistessa  regione  svi¬ 
luppatosi?  Ragion  vuole  che  si  abbia  da  credere  positi¬ 
vamente;  perciocché  è  più  facile  sbagli  il  chirurgo  nella 
sua  diagnosi,  che  la  natura  nelle  sue  funzioni,  la  quale 
raramente  devia  dallo  scopo  statogli  primitivamente 
imposto.  Noi  abbiamo  veduto,  che  il  nervo  facciale 
passa  nel  mezzo  della  parotide;  per  la  qual  cosa  si 
vede  che  è  impossibile  evitarlo,  fuori  che  la  gianduia 
fosse  divisa  in  due  lobi ,  come  accade  talora  ,  o  che 
venisse  esportata  quella  porzione  per  la  quale  non 
passa  il  nervo  ,  o  che  questo  deviasse  dal  suo  ordi¬ 
nario  decorso ,  ciò  che  non  è  rimarcato  da  nessun 
anatomico.  Carmìchael  operò  pure  un  tumore  assai 
vasto ,  in  cui  era  compresa  la  parotide  ,  ed  egual- 


mente  ebbe  per  risultato  la  paralisi  de’  muscoli  fac¬ 
ciali  di  quel  lato.  Noi  stiamo  fermi  quindi  nel  nostro 
pensamento  ,  appoggiato  alle  cognizioni  anatomiche  , 
cioè  ,  che  non  si  possa  estirpare  intieramente  la  pa- 
rotide  senza  ledere  il  nervo  facciale. 

La  contrazione  permanente  della  palpebra  superiore 
doveva  necessariamente  succedere.  Noi  sappiamo  ,  che 
il  muscolo  orbicolare  delle  palpebre  riceve  dirama¬ 
zioni  dagli  orbitali  superiore  ed  inferiore  derivanti  dal 
settimo;  sappiamo  altresì  che  questo  non  dà  alcuna 
diramazione  al  muscolo  elevator  della  palpebra  supe¬ 
riore  ,  il  quale  riceve  nervi  totalmente  dal  ramo  su¬ 
periore  dell’  oculo-motore  ;  ed  ecco  il  perchè  rimase 
illeso  questo  muscolo ,  e  perchè  si  trova  continua- 
mente  contratto  per  esser  privo  del  suo  antagonista. 
Questo  fatto  è  una  prova ,  che  per  chiuder  la  pal¬ 
pebra  ,  siccome  nel  sonno,  non  basta  che  il  muscolo 
elevatore  si  ponga  in  rilasciamento  ,  contro  T  opinio¬ 
ne  di  alcuni  anatomici  ,  ma  bensì  che  1’  orbicolare 
si  contragga.  Per  mancanza  di  questa  azione,  il  Gen¬ 
naro  dorme  con  1’  occhio  aperto  ;  ne  può  difenderlo 
dagli  agenti  nocivi  ,  che  a  lui  si  presentano. 

La  loquela  alquanto  confusa  è  un  accidente  ,  che 
per  se  stesso  non  ha  bisogno  di  spiegazione  ;  per¬ 
ciocché  ognuno  sa  ,  che  i  muscoli ,  che  muovono  le 
labbra,  e  la  bocca,  oltre  i  loro  diversi  offizi,  servo¬ 
no  alla  chiara  pronunciazione  delle  parole,  ed  a  di¬ 
versi  tuoni  di  voce. 

Noi  abbiamo  detto  :  se  il  fenomeno  del  perduto 
senso,  si  dovesse  all’  intercettata  circolazione,  o  al 
taglio  del  7.0  pajo  ;  ora  ci  accingeremo  ad  indagarne 
la  vera  causa.  Dopo  le  sperienze  fatte  sopra  i  bruti, 
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essendo  stalo  provalo,  che  il  dello  'nervo  non  serve 
che  al  moto ,  chi  non  avrebbe  asseverato,  che  la  per¬ 
dita  del  senso  sarebbe  stata  temporanea  ,  e  dipen¬ 
dente  dalla  deficiente  circolazione  ?  Dopo  alcuni  gior¬ 
ni  ricomparve  didatti  m  parte }  e  mentre  mi  aspet¬ 
tava  ,  che  in  tutto  sarebbesi  repristinato ,  mi  trovai 
totalmente  deluso;  perocché,  dopo  tre  mesi  e  mezzo, 
fatto  chiamare  il  Gennaro  in  mia  casa  ,  riscontrai  che 
lo  spazio  facciale  limitato  all’ indietro  dalla  branca 
mascellare  ,  superiormente  dall’  osso  zigomatico  ,  in 
avanti  dall’  angolo  della  bocca  ,  inferiormente  mezzo 
pollice  distante  dal  basso  margine  della  mascella  in¬ 
feriore  ,  aveva  poco  senso  ,  e  potei  immergervi  un 
ago  da  penetrare  nella  bocca,  senza  aver  sentito,  nel 
pungere  la  cute,  che  un  leggiero  dolore  ;  nelle  altre 
parti  poi  della  pelle  della  faccia  paralizzata  ,  appena 
si  rilevò  una  lievissima  alienazione  di  sensibilità  ,  a 
confronto  del  lato  sano.  Da  ciò  adunque  bisogna  ar¬ 
guire  ,  che  il  settimo  ,  o  facciale  ,  serve  in  parte  al 
senso  tatto,*  e  noi  sappiamo  dall’  anatomia,  che  real¬ 
mente  molti  filamenti  fornisce  alia  cute.  Che  la  fa¬ 
coltà  senziente  venga  da  esso  ricevuta,  o  la  possegga 
per  sé,  é  un  altra  questione  ormai  disciolta  ;  e  cia¬ 
scuno  conosce  le  sperienze  di  Bell ,  di  Magendie ,  di 
Mayo ,  di  Land,  di  Eschricht  ,  le  quali  hanno  posto 
fuori  di  dubbio  che  il  settimo  presiede  al  moto,  e  il 
quinto  al  senso. 

Non  é  meraviglia,  se  tagliando  il  settimo  pajo  i  no¬ 
minati  autori,  non  abbiano  marcato  la  diminuzione  del 
senso  tatto;  poiché  essendo  di  non  tanta  rilevanza, 
non  può  venire  sì  minutamente  calcolata  ,  trattandosi 
di  sperimenti,  che  caddero  sopra  bruti,  i  quali  certa- 
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mente  di  senso  ,  in  paragone  dell’  uomo  ,  sono  assai 
inferiori. 

Se  è  dimostrato  ,  che  il  settimo  nervo  gode  del 
senso  per  le  comunicazioni ,  che  tiene  col  quinto  ,  e 
coi  cervicali,  non  è  piu  contrastabile  la  di  lui  facoltà 
sensitiva.  Ora  ,  se  troncato  viene  il  7.0,  non  è  lo 
stesso,  che  togliere  le  comunicazioni,  che  ha  la  cute 
coi  nervi  del  senso  per  mezzo  di  quello?  Da  qui  dun¬ 
que  bisogna  conchiudere  che  il  settimo  presieda  alla 
funzione  del  moto;  e  quantunque  nel  nostro  caso,  col 
di  lui  taglio,  si  ebbe  una  marcata  perdita  di  sensibi¬ 
lità,  ciò  si  deve  ripetere,  come  abbiam  veduto,  dalla 
tolta  relazione  indiretta,  che  ha  la  cute  col  quinto. 

Il  Bellingeri  ci  descrive  un  fatto  patologico  ,  nel 
quale  rimarca,  che  un  tumore  infiammatorio  compri¬ 
meva  il  settimo  propriamente  nella  sua  uscita;  e  non 
ha  riscontrato  la  diminuzione  di  senso  alla  faccia,  men¬ 
tre  v’  era  la  paralisi  di  tutto  quel  lato.  Questo  fatto 
a  prima  giunta  sembra  contradditorio  a  quanto  ab¬ 
biam  detto;  ma  ricorriamo  all’  anatomia,  e  riflettiamo 
un  momento.  Le  principali  anastomosi,  che  ha  il  set¬ 
timo  col  quinto,  sono  alloraquando  passa  entro  la  pa- 
rotide ,  ed  in  avanti }  mentre  al  di  là  di  questa  re¬ 
gione  alla  sua  origine,  non  ha  che  due  filamenti  di 
comunicazione.  Il  tumore  narratoci  dal  Bellingeri  com¬ 
primente  il  settimo  nella  sua  uscita  dal  cranio,  non 
toglieva  per  questo  tutta  la  relazione,  che  ha  il  quinto 
sul  facciale  per  riguardo  al  senso;  ed  ecco  chiara 
emergere  la  spiegazione;  poiché  nel  nostro  caso  fu 
esportato  la  parotide  unitamente  al  7.0  e  alle  sue  co¬ 
municazioni  principali  col  quinto. 

A  confronto  dei  vantaggi  che  gode  il  Gennaro , 


nulla  sono  le  descritte  conseguenze.  Egli  attende  a 
suoi  pesanti  lavori  ,  senza  soffrire  ,  che  un  leggiero 
incomodo  della  troppa  viva  luce  sull7  occhio,  cosa  che 
vieue  prontamente  riparata,  e  che  unitamente  alle  al¬ 
tre  sequele,  non  potrà  giammai  formare  una  controin¬ 
dicazione  riguardo  a  simile  operazione.  Egli  non  ha 
più  un  tumore,  che  1’  avrebbe  certamente  reso  impo¬ 
tente  a  tutto,  e  forzato  a  trarre  una  miserabile  esi. 
stenza.  E  che  diremo  della  mostruosità  che  produce¬ 
va,  e  del  peso  che  gravitava,  e  del  timore  che  conti¬ 
nuamente  agitava  l’animo  proprio,  e  la  propria  fa¬ 
miglia  ?  Noi  veniamo  quindi  a  conchiudere  ,  che  ab¬ 
biamo  ottenuto  lo  scopo  ,  a  cui  f  arte  di  medicare 
aspira. 

L’  altro  caso,  che  ci  si  siamo  proposti  di  descrivere 
è  il  seguente:  Zoni  Angela,  vedova,  d’anni  47?  scar¬ 
na  a,  gracile,  portava  un  tumore  al  lato  sinistro  della 
mascella  inferiore,  il  quale  aveva  otto  anni  di  data: 
avendo  principiato  sotto  forma  di  un  piccolo  globetto, 
senza  riconoscer  causa  veruna.  Ella,  credendo  che  non 
vi  fosse  rimedio  alcuno,  dopo  tanti  adoperati  statigli 
suggeriti  dall’empirismo  ,  lo  trascurava  ,  quando  per 
caso  la  visitai.  11  tumore  cominciava  sotto  il  mento  , 
porzion  media  ,  andando  a  sinistra  e  rasente  il  mar¬ 
gine  della  mascella,  perveniva  all5  angolo  di  essa,  di¬ 
scendendo  indi  in  basso  copriva  il  muscolo  sterno- 
cleido-mastoideo  sino  alla  metà  del  collo  ,  ed  ascen¬ 
dendo  all7  alto  stava  sopra  al  lato  sinistro  della  la¬ 
ringe,  occupando  quindi  la  periferia  di  otto  pollici  e 
qualche  linea.  Era  mobile  alla  regione  del  collo,  e 
poco  alle  parti  molli  ed  ossee  a  lui  sovrapposte.  Cute 
naturale ,  e  scorrevole.  Liscio  ,  e  molle  al  tatto,  ma 
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non  avendo  mai  trovato  una  palese  fluttuazione,  giu¬ 
dicai  che  si  trattava  di  un  Sarcoma,  e  probabilmente 
di  quella  specie  distinta  col  nome  di  pancreatica.  Con¬ 
sigliai  1-  ammalata  a  farselo  operare  ,  stantechè  col- 
l’andar  innanzi,  a  tanta  mole  sarebbe  giunto,  da  ren¬ 
dere  assai  difficile  la  respirazione ,  mentre  già  si  im¬ 
piegava  a  disturbare  quest’importante  funzione  (  non 
che  la  vociferazione  :  e  così  per  al  tre  ragioni ,  come 
può  ciascuno  agevolmente  immaginare  in  simili  cir¬ 
costanze  ,  ella  assai  volontieri  condiscese.  Chiamai  il 
giorno  appresso  in  consulto  il  dott.  Madonini ,  il  quale, 
fatto  il  proprio  esame  ,  convenne  nel  mio  giudizio. 
L’  ammalata  allora,  pienamente  persuasa  ?  accelerò  le 
nostre  cure.  La  mattina  del  giorno  io  aprile,  si  fece 
1’  operazione.  Tralascieremo  di  descrivere  e  1’  anda¬ 
mento,  e  la  cura  consecutiva:  Solo  noteremo  le  cose 
più  rimarchevoli.  Il  taglio  de?  tegumenti  si  dovette 
deviare  dal  metodo  ordinario,  onde  schivare  la  vena 
giugulare  superficiale,  la  quale  vi  passava  quasi  nel 
mezzo,  e  di  cui  non  si  potè  evitare  una  considerevole 
diramazione,  che  legammo.  Nove  vasi  arteriosi  ebbero 
bisogno  di  legatura.  Il  tumore  era  aderente  alla  vena 
giugulare  profonda ,  la  mercè  di  tessuto  cellulare ,  in 
quello  spazio  formato  dai  muscoli  sterno-jojdeo,  e  sterno- 
cleido-mastoideo,  al  lato  sinistro  della  laringe,  alla  gian¬ 
duia  sottomascellare,  al  periostio  del  margine  della 
mascella.  L’  arteria  mascellare  non  venne  ferita  ,  me¬ 
diante  accurata  indagine.  L’arteria  carotide  parimente 
rimase  allo  scoperto.  Da  ciò  ognun  vede,  che  gli  or¬ 
gani  più  importanti  del  collo  erano  messi  a  nudo. 
Si  unì  la  ferita  con  alcuni  punti  e  cerotti}  e  se  una 
tosse  insorta,  dopo  il  primo  giorno  piuttosto  conside- 


revole,  non  avesse  disturbato  i  processi  benevoli  del- 
T  infiammazione  adesiva  avressimo  veduto  la  nostra 
ammalata  guarire  in  breve  tempo;  ciò  nullostante  nel 
28.0  giorno  tutto  era  cicatrizzato. 

Il  tumore  era  involto  in  una  sottilissima  cisti ,  e  , 
spaccato  nel  mezzo  ,  presentò  una  sostanza  bianca 
equabile,  consistente,  granulosa,  somigliante  al  pan¬ 
creas. 

A  noi  sarà  abbastanza  soddisfacente,  se  l’esposizione 
dei  due  casi,  uno  contribuir  possa,  unitamente  ad  al¬ 
tri  fatti  patologici  descritti  da  riguardevoli  autori ,  a 
vieppiù  confermare  la  vera  funzione  del  nervo  setti¬ 
mo  ;  non  che  col  secondo,  a  cospirare  all’incoraggia¬ 
mento  di  estirpazione  di  tumori,  anche  qualora  occu¬ 
pino  posizioni  pericolose. 


Animadversionum  specimen  in  doctrina  medi¬ 
ca  contrastimuli.  A  udore  Gaspare  Federigo, 
P.  P.  O.  clin.  med.  prov.  civilis  prò  chi - 
rurgis ,  etc.  in  B.  I.  Univ.  Patavina ,  etc. 
Editio  altera  magis  castigata ,  novisque  ob- 
servationibus  ancia.  Pars  prima  18  28^  Pars 
altera  1829.  Patavii  (1). 

Non  è  questa  la  prima  volta  che  imprendali  nostro 
A.  a  trattare  1*  accennato  argomento  ,  che  altri  scritti 


(1)  Art.  comunicato  dal  sig.  dott.  F.  M.  Marcolini. 


in  proposito  ,  anni  addietro  fatti  di  ragione  pubblica, 
lo  mostrarono  già  avverso  alla  dottrina,  che  pur  ora 
si  accinge  a  combattere  :  nè  nuove  per  avventura  sono 
le  cose  che  viene  ragionando  in  questo  libro }  per¬ 
ciocché  ,  chi  si  attenterebbe  oggidì  a  pretendere  alla 
primazia ,  dopo  tante  e  così  svariate  scritture  che  in¬ 
nondano  intorno  all’ accennato  soggetto?  Se  non  che, 
pare  eh’  egli  dasse  opera  con  particolare  diligenza  a 
cotesto  lavoro,  se  stampato  appena  a  Venezia  nel  1827, 
intraprese  a  Padova  poco  appresso ,  corretta  ed  au¬ 
mentata  la  seconda  edizione  ,  ed  in  due  parti  divisa, 
con  appendice,  con  aggiunte,  e  con  note.  Noi  epilo¬ 
gheremo  brevemente  più  che  non  è  nostro  solito  ,  il 
presente  libro,  ed  innanzi  tratto  daremo  lode  all’ A. 
e  per  essersi  servito  della  bella  lingua  del  Lazio,  che 
dai  medici  dovrebbe  ad  ogni  altra  e  sempre  essere 
preferita ,  e  peli5  onesta  e  moderata  maniera  con  cui 
trae  a  discussione  le  altrui  opinioni. 

Accenna  nella  prefazione  avere  assunto  la  nuova 
dottrina  un  potere  ditalorio,  quando  la  medicina  vuoisi 
paragonata  in  vece,  con  Sarcone ,  ad  una  repubblica: 
erronea ,  come  tutt’  i  sistemi  ,  avere  dessa  condotto  i 
pratici  ,  e  con  danno  maggiore  ad  un  estremo  opposto 
a  quello,  che  aveva  dapprima  consigliato  la  teorica 
di  Brown :  motivo  pel  quale  assumesi  egli  di  libera¬ 
mente  esaminare  i  principali  errori  teorici  della  me¬ 
desima  ,  e  di  mostrare  come  questi  si  addicano  male 
colla  costante  e  fedele  medica  osservazioue. 

Incomincia  per  ciò  1’  A.  dal  far  ragione  al  Bufctlini 
circa  la  diatesi y  e  conviene  col  Fanzago  non  essere 
dessa  sola  bastante  per  fissare  le  dilferenze  de’ morbi, 
ma  richiedersi  eziandio  1  esame  della  condizione  pa- 
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lologica ,  e  della  forma  loro  :  cognizioni ,  che  si  ot¬ 
tengono  per  via  di  sintesi  e  di  analisi  e  col  paragone 
di  eguali  o  dissimili  osservazioni. 

Questa  diatesi  ,  egli  dice ,  essere  considerata  in 
modo  troppo  generale  e  senza  le  dovute  differenze  , 
e  confondersi  1’  azione  vitale  cogli  effetti  conseguenti. 
Non  farsi  disparità  alcuna  tra  i  risultamenti  della  con¬ 
gestione  vascolare  sanguigna  ,  e  della  soverchia  irri¬ 
tabilità  e  sensibilità  ,  ed  il  prodotto  della  infiamma¬ 
zione  :  locchè,  pella  verità,  non  sappiamo  noi  cosi  fa¬ 
cilmente  menargli  buono,  se  poniamo  mente  a  quanto 
pubblicava  non  ha  guari  il  chiariss.  P.  Tommasini  (i): 
ritenersi  a  torto  e  con  sommo  discapito,  che  il  pro¬ 
cesso  infiammatorio  sia  sempre  immutabile,  ed  ali¬ 
menti  se  stesso  ,  intorno  alla  qual  cosa  noi  ci  appel¬ 
liamo  al  dott.  Cerioli  ( 2 )  :  uè  la  nuova  dottrina,  nè 
la  teorica  dell’  Emilliani ,  nè  quella  del  Pistelli ,  nè 
P  altra  del  Filippi  avere  aggiunto  alcuna  luce  per 
diradare  i  dubbj  ,  che  anche  peli'  innanzi  intorno  alle 
infiammazioni  esistevano. 

Riprova  fuso  della  lancetta  e  degli  antiflogistici  so¬ 
verchiamente  esteso  pella  idea  ammessa  ,  che  la  flo- 
gosi  sia  sempre  permanente  ,  e  rileva  come  a  torto 
talune  volte  non  si  accordino  i  tonici ,  e  non  s’isti¬ 
tuiscano  diversi  modi  di  trattamento  a  senso  delle  di¬ 
verse  infiammazioni,  scrofolosa,  sifilitica,  scorbutica, 
glandulosa  ,  ecc.  ,  la  quale  ultima,  secondo  esso  lui, 
se  è  lenta ,  vuoisi  considerare  spesso  per  ipostenica. 


(1)  Dell'  Infiammazione  ,  .ecc.  T.  II Pisa  18 2 7. 

(2)  Vedi  nel  Fase.  CXXX  di  r/uesti  Annali  alla  p.  1. 
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E  così  progredendo  nello  stesso  argomento  ,  viene  a 
particolarizzare  alcune  avvertenze  per  ben  conoscere 
e  distinguere  diverse  affezioni  ,  che  tutte  quante  pas¬ 
sano  erroneamente  per  legittime  infiammatorie,  e  colle 
seguenti  parole  definisce,  a  scanso  di  equivoci,  la  in¬ 
fiammazione  legittima.  cc  Consistit  legitima  infiamma¬ 
ti©  (  non  loquor  de  cronica ,  aut  simplici  congestione 
aut  turgore  vasculari  aut  angioidesi  passiva  ) ,  in  va¬ 
so  rum  magis  tenuium  et  capillarium  distensione  atque 
debilitate  cura  arteriosi  systematis  actione  plus  minus 
vivaci  et  perseveranti  ,  et  sanguinis  perturbata  ,  irre- 
gulari  circuiamone,  calore  ,  dolore  ,  rubore  P  tumore 
aut  magis  aut  minus  accedentibus  (i)  ». 

Annovera  alcune  cause  d5  indole  eccitante  ,  ed  os¬ 
serva  die  queste  non  sempre  occasionano  i  stessi  ri- 
sultamenti,  i  quali,  dipendentemente  da  peculiari  sin¬ 
golarità  in  cadaun  individuo,  possono  essere  varj  in  sì 
fatto  modo,  da  spettare  al  solo  giusto  medico  criterio 
il  differenziarli,  criterio,  che  in  senso  del  Ballivi  «non 
assidua  librorum  leclione  aequiritur,  sed  innatumest, 
ac  pene  naturale  ».  E  qui  difende  T  opinione  di  Brown 
circa  la  debolezza  indiretta  ,  parla  di  alcune  incon¬ 
gruenze  dietetiche,  della  fallacia  di  alcuni  sintomi,  e 
sostiene  contro  lo  Schina ,  darsi  benissimo  flogosi  adi¬ 
namiche ,  e  contro  Tommasini ,  non  essere  sempre  le 
febbri  continue  occasionate  da  latenti  flogosi,  dove 
manifesto  non  sia  i!  processo  infiammatorio ,  ed  ac¬ 
cenna  in  opposizione  le  atassiebe  ,  suppuratone,  irri¬ 
tative  ,  anomali  ,  ecc.  ecc. 


(i)  Pars  altera  ,  p.  87. 


Forte  dell’  opinione  di  accreditati  scrittori  ,  ritiene 
darsi  la  trasmigrazione  della  diatesi ,  ed  adduce  alcuni 
fatti  a  comprovarla  :  limita  il  potere  della  necrosco- 
pia  pella  conoscenza  della  causa  prossima,  ed  avvisa 
coll’  egregio  Cons.  di  Stato  G.  Frank  u  caute  de  pre¬ 
gressa  inflammatione  ex  sectionibus  cadaverum  judi- 
candum.  »  Rileva  riuscire  troppo  vaga  la  partizione 
de’  rimedj  in  eccitanti  e  deprimenti,  aumentando  gran¬ 
demente  il  numero  di  questi ,  fra  i  quali  vuoisi  pure 
la  china,  senza  badare  all’ azione  specifica  ed  elettiva 
di  alcuni  ,  e  non  valere  altrimenti  nè  gli  uni  nè  gli 
altri  come  mezzi  di  esplorazione,  e  passa  quindi  in 
rivista  buon  numero  di  essi,  fazione  de’ quali ,  coi 
fatti  e  colle  altrui  opinioni,  studiasi  di  stabilire  contro 
la  prevenzione  de’ sistematici ,  e  conchiude  finalmente 
coll’  illustre  compilatore  di  questi  Annali  ,  il  quale 
pensa  d’  accordo  con  Cicerone  intorno  all’  indetermi¬ 
nato  loro  modo  di  agire. 

Discorre  dei  contagi  ,  i  quali  esigono  diversi  me¬ 
todi  curativi  in  ragione  della  diatesi  iperstenica  ed 
ipostenica  cui  possono  combinarsi  ,  del  periodo  che 
percorrono,  ecc. ;  delle  impetigini  che  non  si  curano 
cogli  antiflogistici  ,  di  lente  infiammazioni  viscerali 
d’  indole  scrofolosa  o  sifilitica  ,  della  podagra  ,  ecc.  , 
morbi  che  non  si  trattano  coi  salassi.  Esamina  alcune 
febbri  periodiche  infiammatorie  diverse  fra  esse  loro, 
e  che  richiedono  diverso  modo  di  cura  ,  parla  del¬ 
l’incongruo  miscuglio  de’ medicamenti ,  e  trattiensi  a 
lungo  esaminando  1’  azione  della  china-china. 

Tornando  all’  abuso  del  salasso  ,  protesta  1’  A.  nel 
lungo  corso  del  medico  suo  esercizio,  non  avere  mai 
prescritto,  in  gravissime  malattie  acute,  ed  in  diverse 
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costituzioni  epidemiche,  più  di  quattro  o  cinque  san¬ 
guigne  ,  ed  avere  avuto  sempre  un  piccolo  numero 
di  morti:  pratica  autorizzata  dalla  sperienza  di  accre¬ 
ditatissimi  medici  ,  alcuni  dei  quali  in  oltre  si  estesero 
a  descrivere  i  danni  della  predominante  emomania  , 
cui  sono  di  scorta  fallace  la  crosta  pleuritica  e  la  con¬ 
dizione  de*  polsi.  E  torna  pure  ad  occuparsi  dell’  im¬ 
portanza  di  distinguere  l' indole  diversa  delle  malattie, 
comunque  di  forma  eguale  ,  e  combatte  alcuni  argo¬ 
menti  addotti  dai  nuovi  dottrinanti  à  favore  della  ple¬ 
tora  ,  e  prende  ad  esempio  il  tifo ,  eh’  esamina  con 
grande  dettaglio  ,  mostrando  non  semprJ  essere  stata 
proficua  la  cura  controstimolante ,  lo  chè  con  lunga 
serie  di  citazioni  ed  esempj  viene  prolissamente  com¬ 
provando. 

Esamina  alcune  proposizioni  dal  cliiariss.  Rasori 
emesse  all'  occasione  della  famosa  epidemia  di  Ge¬ 
nova  ,  e  da  queste  dissente.  Assevera  non  essere  al¬ 
trimenti  vero  che  la  nuova  dottrina  rinvenisse  fautori 
in  Germania  ed  in  Francia  ,  dove  i  veri  esercenti 
stanno  pella  buona  medicina  ,  e  si  congratula  per 
questo  stesso  colla  filosofica  Inghilterra. 

Fa  riflesso  all7  insussistenza  della  statistica  medica, 
ed  ai  calcoli  necrologici  della  clinica  di  Bologna  (i)  , 
alla  prova  che  desumere  vorrebbesi  dalle  prescrizioni 

farmaceutiche  in  favore  della  nuova  dottrina:  favore 

/ 


(i)  Vedrà  fra  poco  il  nostro  A.  un  importantissimo 
lavoro  intorno  V  aritmetica  medica  se  il  chiariss.  Ra¬ 
sori  ,  siccome  aveva  la  bontà  non  lia  guari  di  assicu¬ 
rarci  j.  si  determinerà  a  farlo  di  ragion  pubblica.  (M. 


383 


che  niente  più  emerge  dall’  arbitrario  elenco  di  me¬ 
dici  che  dicesi  professarla,  alcuni  de’ quali  nelle  pub¬ 
bliche  loro  dissertazioni  non  si  curarono  nemmeno  di 
sciogliere  le  obbiezioni  a  quella  promosse  da  altri  cen¬ 
tra  rj  riputali  scrittori. 

Ed  in  quanto  all’  esito  che  le  cure  producono  isti¬ 
tuite  dietro  i  principj  di  essa  nuova  dottrina ,  ricorre 
l’ A.  alla  mirabile  forza  della  natura,  per  giustificare 
su  molti  casi  i  languidissimi  resti  di  una  vitalità  non 
estinta  (i). 

Molte  citazioni  corredano  cotesta  operetta  ,  nelle 
quali  fassi  fede  della  estesa  erudizione  di  chi  la  det¬ 
tava  ,  e  confermasi  anche  nelle  note  colla  sposizione 
di  qualche  fatto,  quanto  nel  corso  di  essa  credesi  ab¬ 
bisognare  di  ulteriore  rischiaramento. 

Se  non  che  tutto  ponderato  ,  noi  saremmo  quasi 
tentati  di  credere  in  ultimo  risultato,  non  esservi  dal- 
1’  un  canto  sopra  varj  propositi  tanta  disparità  tra 
1’  essenziale  di  alcuni  concetti  dell’  A.  ,  e  quello  dei 
medici  ,  coi  quali  pare  non  andare  d’accordo,  e  dal- 


(i)  Invitiamo  V  A.  ,  tanto  sull  arbitrano  elenco 
de*  medici  pubblicato  dal  chiariss.  prof.  Tommasini  , 
spianto  circa  all  esito  delle  cure  istituite  nella  clinica 
celebratissima  di  Bologna  ?  a  volersi  occupare  ,  al  caso 
di  una  terza  edizione  della  sua  opera ,  di  due  notey 
le  quali  troviamo  aggiunte  alle  considerazioni  di  Lui 
sullo  stato  attuale  della  nuova  patologia  italiana ,  che 
fanno  parte  del  T.  IX  della  Raccolta  di  opere  me¬ 
diche  moderne  italiane  alle  pag.  85  ,  e  1 34-  Bolo¬ 
gna  1829.  (M. 
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F  altro  sembra  eh"  egli  ormai  oggidì  attribuisca  ad 
essi  illusoriamente  alcune  opinioni  ,  non  vorrei  dire 
pel  solo  piacere  di  combatterle  :  il  perchè  facendo 
plauso  alle  rette  di  lui  intenzioni ,  le  quali  mirano  al 
perfezionamento  della  scienza  e  dell’arte,  desideriamo 
grandemente,  che  lasciato  una  volta  lo  stile  polemi¬ 
co  ,  ci  regali  in  quella  vece  ,  dacché  trovasi  per  ogni 
titolo  in  situazione  di  farlo  ,  positivi  risultamenti  di 
una  sana  sperienza  :  mentre  se  noi  consentiamo  al- 
F  Angeloni  «  che  il  ripetere  tal  volta  alcune  cose  , 
sia  anziché  disutile  ,  utilissima  cosa  »  non  dimenti¬ 
chiamo  nemmeno  che  «  opinionum  commenta  delet 
dies  ,  naturae  judicia  confìrmat  «  e  che  per  ciò  stesso 
non  devonsi  superfluamente  ritoccare  sempre  le  me¬ 
desime  corde. 


Statistica  di  Recoaro ,  ecc.  e  cenni  sulle  fa¬ 
coltà  mediche  delle  sue  acque  acidule  e  sul 
modo  di  usarle .  Padova  1828  con  tavola 
topografica  (1). 

Questo  libro  di  poche  pagine  e  di  molto  merito, 
che  il  sig.  Forti  ha  reso  di  ragion  pubblica ,  appar¬ 
tiene  pella  massima  parte  al  notissimo  illustre  me¬ 
dico  dott  Thiene ,  il  quale  nominiamo  innanzi  tratto 
e  per  accreditare  il  lavoro ,  e  perchè  non  sia  egli 


(1)  Art.  eomuuicato  dal  sig.  dott,  F.  M.  Marcolini. 
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fraudato  di  giustissima  lode,  che  noi  di  buon  cuore 
gli  tributiamo. 

Ragion  municipale  ,  e  forse  di  gelosia  tra  Recoaro 
e  Valdagno  ,  fa  che  l’Editore  richiami  a  bella  prima 
un  malinteso  di  gazzetta  ,  e  ,  giustificate  le  scambie¬ 
voli  convenienze  ,  offre  ai  forestieri  opportunamente 
una  guida  all’  uopo. 

E  muovendo  dalla  topografica  descrizione  di  Re¬ 
coaro  ,  ricordansi  la  di  lui  montuosa  ubicazione  ,  i 
confini  che  da  ogni  parte  lo  circondano  ,  il  torrente 
Agno  che  lo  attraversa  ,  ed  i  gradi  di  longitudine  e 
latitudine.  Notasi  il  suo  clima  non  differire  punto  da 
quello  di  Valdagno,  sito  un  poco  più  abbasso,  es¬ 
sere  dominato  d  ordinario  dai  venti  di  Nord-Ovest  e 
Sud  Est ,  variare  il  termometro  di  R.  nel  volgere 
delle  annue  stagioni  dai  gradi  18  sopra  il  zero  ,  ai 
4  sotto  il  zero,  ascendere  la  popolazione  a  4^70  abi¬ 
tanti  ,  predominarvi  le  malattie  flogistiche  semplici  e 
starvi  1’  annua  mortalità  ,  calcolata  sul  numero  degli 
abitanti  stessi,  in  ragione  del  2  1/2  per  cento  all’ in¬ 
circa.  Il  suolo  e  le  produzioni  sono  colà  al  livello 
colla  pluralità  degli  altri  monti  d’  Italia  coperti  in 
parte  da  nevi  e  da  ghiacci ,  in  parte  coltivati  da  so¬ 
lerte  agricoltore  ,  in  parte  naturalmente  adorni  di 
folli  boschi  :  ma  Recoaro  è  particolarmente  dovizioso 
per  un  acqua  minerale  ,  che  con  grande  ragione  in¬ 
titolasi  prodigiosa  ,  e  cui  adduce  una  comoda  strada. 

E  qui  sono  registrate  le  varie  distanze  da  alcuni 
paesi  e  da  alcune  principali  città  ,  gli  alloggiamenti 
particolari ,  ed  i  stabilimenti  sì  di  Valdagno  si  di  R.e- 
coaro,  eccellenti  per  ogni  titolo,  e  negli  alberghi 
Annali.  Voi.  LIL  25 
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eziandio  pei  prezzi  fissi  che  vi  si  osservano  }  il  corso 
regolare  delle  poste ,  i  mezzi  di  trasporto ,  i  mercati, 
un’  annua  fiera  ,  ecc.  cose  tutte  che  prestandosi  al- 
1’  utile  ed  al  diletto  di  moltissimi  forestieri  ,  vantag¬ 
giano  gli  abitanti ,  i  quali  sono  in  parte  commercianti, 
ed  in  parte  agricoli  a  piccola  possidenza. 

L’  acqua  minerale  di  Recoaro  è  acidula.  Il  conte 
Lelio  Piogene  scoperse  nel  luglio  del  1689  la  prima 
sorgente  :  una  seconda  fu  trovata  dal  colonnello  Lor- 
gne  nell’aprile  1778,  inferiore  alla  prima,  e  che  ora 
non  serve  ad  altro  che  a  bagni.  Scaturiscono  dal 
monte  Spitz ,  e  1’  acqua  della  prima,  raccolta  dai 
Veneziani  sino  dal  1788,  mediante  un  tubo,  in  va¬ 
sca  di  pietra  dura,  viene  tradotta,  col  favore  di  un 
condotto  ,  in  altra  vasca  costrutta  nel  recinto  di  un 
apposito  stabilimento.  In  questa  e  soddisfa  al  bisogno, 
e  depone  un  ocra ,  che  serve  peli5  uso  dei  fanghi  ,  e 
si  disperde  poscia  fra  terra  ,  con  altre  acque  dolci , 
e  con  quelle  dell’  Agno.  Ogni  ora  somministra  960 
libbre  mediche  di  acqua.  Custodita  in  bottiglie  accu¬ 
ratamente  otturate  ,  se  ne  mandano  fuori  di  paese  ed 
all’estero  400?000  libbre  mediche  all’anno,  ed  una 
quantità  eguale  viene  consumata  nel  paese  dai  primi 
di  giugno  a  tutto  agosto.  Quella  che  smariscesi  fuori 
della  fonte,  al  prezzo  di  sette  centesimi  austriaci  alla 
libbra,  fornisce  un  annuo  prodotto  di  28,000  lire  ,  di¬ 
stribuito  giusta  i  sovrani  comandamenti. 

Il  prof.  Melandri  fa  sperare  vicina  1’  analisi  chimi¬ 
ca  di  detta  acqua,  e  frattanto  il  lodato  dott.  Tliiene 
annovera  da  sommo  osservatore  molte  forme  morbose, 
sotto  le  quali  il  di  lei  uso  venne  ricconosciuto  conve¬ 
niente  e  vantaggioso ,  e  molte  altre  nelle  quali  ,  per 
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universale  ed  antico  consentimento,  la  bibita  di  quel- 
F  acqua  dev’  escludersi ,  e  conchiude. 

»  r.  Che  1’  uso  dell’  acqua  di  Recoaro  è  stato  ri¬ 
conosciuto  utile  nelle  infermità  di  languore  ,  e  danno¬ 
so  nelle  opposte ,  ovvero  di  vigore  :  » 

2.  Che  i  cibi,  le  bevande  e  il  genere  di  vita  sti¬ 
molanti  coincidono  e  cooperano  alla  di  lei  attività  ; 
quando  in  vece  i  controstimolanti ,  o  debilitanti  la 
minorano  :  » 

»  E  quindi  pare  doversi  dedurre  per  corollario  ,  che 
la  facoltà  medicinale  di  quest’  acqua  debba  giudi¬ 
carsi  stimolante  ,  eccitante  ,  corroborante  ,  ecc.  diate¬ 
sica  ;  «  e  predominante  sopra  i  visceri  [destinati  alla 
assimilazione. 

Coteste  dèduzioni  sono  avvalorate  da  teoretico -pra- 
che  riflessioni  sobrie  e  giudiziosissime,  dalle  quali 
emerge  eziandio  ,  una  vita  esercitata  favorire  gran¬ 
demente  il  migliore  risultamento. 

Il  dott.  Thiene  coglie  poi  1J  occasione  per  chiedere, 
se  le  epatalgie  ,  le  splenalgie  3  tanti  indurimenti  di 
visceri  addominali  ,  che  guariscono  coll’uso  delle  ac¬ 
que  di  Recoaro,  sono  da  ritenersi  per  vere  infiam¬ 
mazioni  ?  O  se  piuttosto  da  queste  stesse  guarigioni 
non  risulti  una  differenza  tra  le  infiammazioni  legit¬ 
time  ,  e  le  flogosi  croniche  ?  Le  opinioni  del  chiaris¬ 
simo  Tosmmasini  intorno  le  angioidési ,  le  congestio¬ 
ni  (1),  e  quelle  analoghe  di  Andrai  circa  l’iperemia 
passiva  (2)  conciliano ,  per  quanto  ci  sembra  ,  ciò 


(1)  Dell1 2 3  infiammazione ,  t.  II j  p.  £9.  Pisa  1827. 

(2)  Prccìs  d*  anatomie  pathologique  ,  t.  I  j  p.  4°* 

Paris  1819. 
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die  il  nostro  amico  osserva  da  sommo  pratico,  colla 
teorica  ormai  prevalente  in  Francia  ed  in  Italia. 

Per  ciò  che  risguarda  1’  uso  esterno  di  detta  acqua, 
tanto  fredda  ?  che  calda  ,  come  pure  1J  applicazione 
dell’ accennata  ocra ,  mancasi  tuttavia  di  certe  osser¬ 
vazioni.  Le  poche  però  istituite  dal  dott.  Festari  gui¬ 
dano  a  presumere  bene  anche  da  cotesta  pratica  ,  la 
quale  viene  agevolata  adesso  da  alcune  vasche  oppor¬ 
tune  al  bramato  uso,  e  stabilite  da  non  molto  a  me¬ 
rito  del  sig.  G io r getti. 

Un  lungo  catalogo  di  persone  che  in  varj  tempi  , 
ed  afflitte  da  varie  malattie,  ottennero  guarigione, 
compie  l’utile  lavoro  per  noi  compilato.  Avremmo  di 
buon  grado  desiderato,  che  un  altro  eguale  precisas¬ 
se  i  casi  nei  quali  riuscirono  di  nocumento  ,  ed  un 
chiarissimo  Professore,  vero  onore  della  medicina  , 
ne  avrebbe  forse  fornito  uno  rimarchevole  nella  pros¬ 
simamente  passata  estiva  stagione.  La  bellezza  del 
sito,  le  vicinanze  piacevoli,  alcuni  gabinetti,  una 
concorrenza  numerosa  favoriscono  il  soggiorno  di  Re- 
coaro  ,  la  cui  rimembranza  resterà  quind’  indelebile 
nella  memoria  di  ognuno  «  ove  non  invano  invocata, 
discende  la  sanità  dalle  grazie  accompagnata  ,  e  dagli 
onesti  piaceri.  « 

Noi  inculchiamo  la  lettura  attenta  di  questo  libret¬ 
to  a  chiunque  intraprende  a  curarsi  cou  quel  potente 
rimedio  ;  e  segnatamente  di  quella  parte  medica,  che 
le  indicazioni  e  controindicazioni  concerne  :  imper¬ 
ciocché  siamo  pur  troppo  documentati  a  credere  (i) 


(i)  Nostra  scrittura  al  eli.  pref  Speranza  in  questi 
Annali ,  t.  XLIX.  p.  44 6. 
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che  di  esso ,  come  di  tanti  altri  ,  venga  di  sovente 
abusato  :  per  la  qual  cosa  dettava  a  giusto  titolo  il 
consigliere  di  stato  G.  Franck  le  seguenti  parole , 
che  noi  ripetiamo  a  norma  comune  dalla  eccellente 
sua  opera  pratica  ricopiate.  «  Quamobrem  aegrotos  , 
qui  jam  pharmaca,  aquas  minerales  ,  ecc.  adhibue- 
runt ,  diludicanti  ,  cavendum  ,  ne,  quod  illis  auxiliis 
tribuendum  est,  morbo  adscribatur  (i).  » 


Delirium  tremens  potcìtorum  methodus  cogno- 
scendi  et  medendi.  A  udore  A.  de  Mou- 
lon  Tergestino  ,  medicince  doctore.  Patavii 
1829  (2). 

Laureandosi  in  medicina  1’  ottimo  sig.  Alviso  Seba- 
stianis  ,  giovine  di  molte  speranze  per  bontà  di  ca¬ 
rattere  e  per  talenti ,  come  altresì  per  istudio  dili¬ 
gente,  seguitamente  nel  Liceo  di  Udine  ed  alla  Uni¬ 
versità  di  Padova  sostenuto,  l’accennato  autore,  onde 
dargli  prova  di  costante  amicizia,  in  così  lieta  occasio¬ 
ne  ,  non  poteva  certamente  meglio  condursi  ,  che 
presentando  in  dono  al  candidato  un  lavoro  ,  il  quale 
a  medico  argomento  perbene.  Ed  esso  lavoro  ,  per 
nostro  avviso  ,  lo  riputiamo  veramente  tale  da  fare 
non  poco  onore  ad  entrambi,  sicché  crediamo  prezzo 


(1)  Prax.  med.  unìv.  praecept . ,  t.  Ì,  p.  179  ,  edit. 
altera .  Lìpsìae  1826 

( 2 )  Art.°  comunicato  dal  sig,  doti,  F.  M.  Marcolini. 


dell’  opera  occuparci  alcun  poco  intorno  al  mede¬ 
simo. 

Incomincia  F  autore  dallo  stabilire  cosa  intendasi 
per  delirium  treni  ens  potatorum  ,  ed  a  differenza  di 
altri  che  lo  stesso  argomento  trattarono,  offre  piut¬ 
tosto  una  breve  ,  ma  esatta  descrizione  del  morbo  y 
anziché  una  definizione  derivata  da  preconcepiti  teo¬ 
retici  pensamenti  ;  ed  a  più.  chiara  intelligenza  ,  ac¬ 
cenna  i  varj  nomi  che  ottenne  fin’  ora,  ed  intrapren¬ 
de  a  darne  la  storia  ,  dalla  quale  emerge  essere  un 
morbo  di  suo  genere  ,  da  non  confondersi  con  altri , 
e  che  non  deve  travisarsi  dal  curante  ,  affine  di  non 
riuscire  dannoso  all’  ammalato. 

Altri  divisero  in  più  stadj  il  corso  ordinario  di  esso 
morbo  ,  ma  sotto  due  soli  lo  considera  il  nostro  au¬ 
tore,  insigniti  e  l’uno  e  l’altro  di  sintomi  proprj.  E 
qui  dapprima  annovera  i  prodromi ,  poscia  quelli  di 
tutta  quanta  la  malattia,  e  comunque  alcuni  scrittori, 
quasi  contraddicendosi,  non  riconoscano  in  essa  trac¬ 
cia  veruna  di  febbre  ,  egli  nota  che  il  paziente  bor¬ 
ri  pilationibus  hinc  inde  veocatur,  atquc  male  sese  lici- 
bere  affìrmat ,  quasi  febrili  effectione  detineretur.  Ed 
in  mezzo  a  svariate  illusioni ,  ed  un  compassionevole 
delirio ,  trova  F  infelice  alcun  sollievo  tornando  di 
nuovo  alla  bibita  alcoolica  ,  da  cui  soltanto  derivano 
le  sue  pene  ,  e  la  desidera  di  tal  fatta  in  mezzo  a 
rilevante  alicnamento  de’  sensi  ,  che  per  vino  squisi¬ 
tissimo,  anche  l’acqua  fredda  ritiene.  E  l’andamento 
de’  morbosi  fenomeni  per  esso  lui  registrato  ,  lo  raf¬ 
fronta  opportunamente  con  altri  eguali  da  più  scrit¬ 
tori  avvertito,  ed  accenna  particolarmente  un  caso 
importansissimo  confidatogli  dall’illustre  professore  suo 


39r 

compatriota,  il  dottor  Rondolmi  I.  R.  medico  de’  Laz¬ 
zaretti. 

Considerando  le  cause  proegumene ,  il  clima  fred¬ 
do  ,  l’abuso  de’  spiritosi,  l’età  giovanile,  i  patemi 
dell’  animo  ,  ecc. ,  ecc.  ;  stabilisce,  quegl’  individui  a 
sentirne  l’influenza  loro  essere  più  predisposti,  i  quali 
sono  dotati  di  mobilissimo  sistema  nervoso,  e  nei  quali 
riesce  facile  1’  eretismo  de’  nervi  del  cervello.  Quanto 
alle  procatartiche  ,  indica  principalmente  l’abuso  de’ 
liquori  alcoolici  ,  anziché  quello  di  semplice  vino  ,  il 
perché  esso  delirium  non  é  fra  noi  tanto  comune  , 
come  sono  d’altronde  gli  ubriachi,  mentre  di  questo 
e  non  di  quelli  fassi  abuso  per  ordinario.  S’ arroge 
poscia  un  genere  di  vita  dissoluto ,  le  veglie  ,  ecc. 

Cotesto  morbo  puossi  confondere  colla  febbre  in¬ 
fiammatoria  ,  colla  nervina,  colla  mania  ,  coll’insania 
febbrile  ,  e  perciò  vengono  esposti  i  caratteri  diffe¬ 
renziali,  onde  distinguere  l’una  dalle  altre  affezioni  ; 
e  quinci  toccati  gli  argomenti  ,  che  possono  guidare 
ad  un  prudente  pronostico,  ed  avvertito  il  grave  pe¬ 
ricolo  dell’  apoplessia  ,  previene  ,  più  minaccioso  riu¬ 
scire  quello  che  dall’abuso  del  rhum  procede,  anziché 
l’altro,  il  quale  coglie  i  beoni  di  semplice  vino. 

Colla  necroscopia  si  rinvennero  i  vasi  delle  mem¬ 
brane  cerebrali  e  spinali  turgidi  :  qualche  spandi- 
mento  sieroso  nei  ventricoli  del  cervello:  la  dilata¬ 
zione  dei  seni ,  o  ventricoli  del  cuore  ,  e  più  di  fre¬ 
quente  del  ventricolo  destro.  Se  la  malattia  fu  di 
breve  corso,  la  mucosa  gastrica  é  semplicemente  tinta 
di  rosso;  se  fu  di  più  lunga  durata,  trovasi  ricoperta 
di  un  umore  mucoso  e  gelatinoso.  Il  fegato  od  ac¬ 
cresciuto  od  impiccolito  di  volume,  è  sempre  di  una 
tessitura  alterata. 
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Richiama  in  una  nota  i  metodi  curativi  da  più  me¬ 
dici  suggeriti  ,  e  dimostra  come  molti  favoreggiassero 
sotto  diverse  indicazioni,  Y  uso  più  frequente  del- 
1’  oppio  ,  quando  altri  ,  d'  altronde  chiarissimi ,  tra  i 
quali  basterà  nominare  1  illustre  professor  Speranza  , 
a  questo  farmaco  pel  morbo  in  esame  si  pronunzias¬ 
sero  avversi.  In  quanto  al  nostro  autore,  assevera  egli, 
in  forza  di  osservazioni  proprie  e  comuni  eziandio 
all’  egregio  dott.  Frussichs  ,  «  opium  in  delirio  fre¬ 
menti  veluti  specificum  considerando m  esse,  ut  in  fe- 
bribus  legitimis  intermi ttentibus  china-china  et  chinina 
experte,  fuere.  ««  E  tolta  la  complicazione  pletorica  , 
laddove  esistesse  ,  e  segnatamente  tolte  le  congestioni 
del  sistema  della  vena  porta ,  o  de’  vasi  dell'encefalo 
e  suoi  involucri  colle  mignatte  alF  ano  od  alle  tem¬ 
pia,  vinto  co’  soliti  mezzi  il  gastricismo ,  se  per  av¬ 
ventura  si  complicasse,  consiglia  di  ricorrere  tosto  al- 
F  oppio,  somministrandone  due  grani  in  quattro  parti, 
da  prendersi  nel  periodo  di  otto  o  dieci  ore:  dose, 
che,  a  tenore  della  peculiare  tolleranza  dell’ individuo, 
dovrà  in  appresso  essere  accresciuta  o  diminuita  :  ed 
avvisa  «  periculum  adesse  in  mora  «  affinchè  non  si 
perda  tempo  a  ricorrervi.  E  qui  merita  di  essere  ri¬ 
cordato  l’uso  della  narcotina ,  con  grande  profitto,  iu 
caso  pari ,  dal  sommo  maestro  ,  il  cons.  prof.  Brera , 
prescritto.  Il  nostro  autore,  a  tenore  di  qualche  indi¬ 
cazione  secondaria,  ora  raccomanda  coll’  oppio  una 
emulsione ,  ora  un  lungo  decotto  di  china ,  ora  un 
altro  veicolo  ,  per  quanto  è  mai  possibile,  adattato 
al  genio  particolare  dell’  ammalato. 

Consigliamo  questo  libretto  come  un  utile  monor 
grafia,  onorevole  ad  un  tempo  all’autore,  all’istitu- 
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lore  che  diresse  alla  clinica  di  Padova  (il  lodato  cons. 
prof.  Brera)  i  suoi  primi  passi  verso  la  pratica ,  non 
che  al  giovine  cui  è  intitolato }  e  mancanti  siccome 
siamo  di  proprie  osservazioni  ,  ci  asterremmo  di  sog¬ 
giungere  una  parola  sull’  oppio  ,  il  quale  certamente 
sotto  processi  d’ iofiammamento  parrebbe  a  prima 
giunta  controindicato.  1  browniani  avrebbero  desunta 
la  convenienza  dalle  idee  sistematiche  della  loro  de¬ 
bolezza  indiretta:  ma  non  si  tratterebbe  forse  nel 
delirium  tremens  potatorum  di  un’  augioidesi,  in  senso 
del  chiarissimo  prof.  Tommasini ,  anziché  di  una  più 
composta  affezione  morbosa  ? 


Sur  les  fonctions  du  cervean ,  etc.  Sulle  J un¬ 
zioni  del  cervello  e  su  quelle  di  ciascuna 
sua  parte 9  etc.$  di  G.  F.  Gall.  Voi.  VI.  (i) 

( Seguito  della  pag.  17 1  del  presente  voi.) 

Imprende  in  quest’ultimo  volume  l’autore  a  sostenere^ 
fra  le  tante  altre  cose,  il  sistema  convergente  e  diver¬ 
gente  delle  fibre  del  cervello,  e  del  cervelletto,  a  com¬ 
battere  le  obbiezioni  tutte  contro  la  sua  anatomico-fisio¬ 
logica  cerebrale  dottrina  proposte ,  e,  con  lepidissimo 
sale  di  frizzante  critica  ed  accurata  analisi,  le  opere 


(1)  Articolo  comunicato  dal  sig .  dott.  F.  M.  Finella, 
Medico  Saluzzese. 
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sottopone  di  Tiedemann ,  di  Cdrus j  di  Rudolphi,  di 
Rolando ,  di  Flourensj  di  Burdachj  di  Serres ,  di  F oli¬ 
vi  Ile  ,  di  Bèrard,  e  la  lunga  prefazione  del  sig.  Jour - 
dan  all’opera  di  Tiedemann.  Nella  trattazione  di  sì 
sublimi  e  difficili  argomenti  parci  vittorioso  il  dottor 
Gali  sortirsene  dal  dotto  conflitto.  Su  le  quali  cose  ‘ 
tutte  degne  a  conoscersi  e  non  capaci  di  transunto  , 
rimandiamo  all’opera  originale  i  nostri  leggitori,  ove 
rinverranno  parimenti  due  assai  curiosi  brani  delle 
Memorie  del  dottor  F.  Antonmarchi ,  (  gli  ultimi  mo¬ 
menti  di  Napoleone  )  e  del  Memoriale  di  sant ’  Elena 
del  conte  Las  Cases ,  i  quali  consistono  in  dialoghi 
tra  Napoleone  e  l’ Antonmarchi  sulla  cranioscopia.  Mo¬ 
strano  dessi  il  concetto  in  cui  la  tenesse  quell’ eroe,  im¬ 
perfettamente  edotto  per  gl’  insegnamenti  di  questo 
suo  maestro,  pure  malamente  istrutto,  e  come  di  cer- 
retanismo  accusasse  il  Gall9  e  Lavater ,  a  Cagliostro 
ed  a  Mesmer  assomigliandolo. 

Noi  intanto  pregio  reputiamo  dell’opera  qui  ripor¬ 
tare  le  conclusioni  dall’autore  dedotte  dalle  sue  ana¬ 
tomico-fisiologiche  disputazioni.  Per  queste  intende  egli 
provare  : 

Che  T  affermare  la  sorte  della  fisiologia  del  cervel¬ 
lo  ,  indipendente  dalle  proprie  sue  vere  o  fallaci  as¬ 
serzioni  sulle  leggi  dell’ organizzazione  del  nervoso  si¬ 
stema  in  generale  ,  e  del  cervello  in  particolare ,  sa¬ 
rebbe  lo  stesso  che  pretendere  di  conoscere  le  fun¬ 
zioni  de’  sensi  senza  punto  conoscere  la  struttura  de’ 
loro  organi. 

Che  alla  bianca  fibrosa  sostanza  la  polposa,  o  cor¬ 
ticale  precede,  da  cui  quella  trae  origine. 

Che  una  speciale  funzione  spetta  a’  diversi  nervosi 
eddarati ,  ed  alle  diverse  parti  dei  cervello. 
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Che  un  nervo  od  una  parte  cerebrale,  non  può  ve¬ 
nire  da  altro  nervo  o  da  altra  parte  cerebrale  sup- 

Ch’egli  è  assurdo,  eli’ una  qualunque  picciola  por¬ 
zione  del  cervello,  e  del  nervoso  sistema,  bastare  ella 
possa  per  le  diverse  funzioni  ai  diversi  nervi,  ed  alle 
diverse  parti  del  cervello  distribuite  ; 

Ch’egli  è  impossibile,  che  le  tante  parti,  che  i  cer¬ 
velli  formano  successivamente  degli  animali,  nel  cervello 
dell’uomo  colle  parti  cerebrali  sue  proprie  un  solo 
organo  costituiscano ,  una  centralizzazione  di  tutti  gli 
organi  in  un  organo  unico,  indivisibile,  fornito  in  tutta 
la  sua  massa  di  assai  variate  ed  essenzialmente  diffe¬ 
renti  funzioni  ; 

Che  le  idee  d’unità  e  d’omogeneità  di  tutte  le  parti 
del  nervoso  sistema ,  da’  fautori  ingeneraronsi  della 
filosofia  speculativa  degli  Alemanni  ( Kant 3  Oken ,  Ca- 
rus ,  ecc.)  ; 

Che  i  seguaci  di  cotesta  chimera,  tutto  che  procla¬ 
matori  di  quest’unità  ed  omogeneità,  dimostrano  nul- 
lameno  ovunque  P isolamento,  l’indipendenza,  la  spe¬ 
cifica  differenza  delle  diverse  parti  del  nervoso  sistema 
e  le  speciali  loro  funzioni  ; 

Che  i  fisiologi  sperimentatori ,  quale  indispensabile 
condizione  per  ottenere  risultati  puri  ed  esatti  esigono 
d’isolare  le  parti  poste  a  cimento,  e  nel  tempo  stesso, 
che  Puni tà  ed  omogeneità  professano  di  tutte  le  parti, 
per  impossibile  tengono  l’ isolamento  di  lesioni  e  di 
mutilazioni ,  e  conseguentemente  anche  i  loro  risul¬ 
tati  ,  poiché,  a  parer  loro,  e  giusta  le  proprie  loro  voci, 
una  parte  irritata  o  lesa,  tutte  le  altre  irrita  e  lede  ecc. 

Che  impedire  non  potendosi  P  influenza  reciproca 
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delle  diverse  parti  del  nervoso  sistema,  isolarne  le  ir¬ 
ritazioni  ,  le  lesioni ,  e  le  mutilazioni  ,  vano  si  è  il 
pretendere  ad  isolati  e  specifici  risultamenti  ; 

Che  la  medesima  operazione ,  la  medesima  espe¬ 
rienza  esattamente  eguale  eseguire  non  si  può  la  se¬ 
conda  volta  ,  e  necessariamente  non  più  si  può  ot¬ 
tenere  i  medesimi  ed  eguali  risultati  ; 

Che  ella  è  inutile  ed  assurda  pretensione  il  voler 
applicare  alle  facoltà  morali  ed  intellettuali  dell’uomo 
i  risultamenti  vaghi,  arbitrari,  ed  incostanti,  tanto  ben, 
che  male  osservati  sui  polli  ,  sui  piccioni  ,  sui  co¬ 
nigli  ,  ecc. 

Ripugnare,  finalmente,  alle  leggi  dell’  organismo  lo 
stabilire ,  come  legge  generale,  la  formazione  del  ner¬ 
voso  sistema  dalla  periferia  al  centro  ;  e  cotale  stra¬ 
vaganza  essere  un  parto  spurio  della  speculativa  filo¬ 
sofia  del  mistico  suolo  di  Lamagna. 

Considerazioni  filosofiche  sulle  qualità  morali  e  fa¬ 
coltà  intellettuali  dell1  uomo.  —  Stabilita  nel  corso  di 
quest’opera  la  fallacità  d’ ogni  qualunque  dottrina  de’ 
filosofi  de’  tempi  addietro,  e  l’inutilità  delle  loro  ri¬ 
cerche  sulle  funzioni  del  cervello  in  generale  e  di  cia¬ 
scuna  delle  sue  parti  ,  progrediamo  alla  sposizione 
delle  idee  già  sparse  in  questa  stessa  opera,  le  quali 
saranno  per  chiarire  ,  e  la  vera  teoria  istabilire  delle 
qualità  morali ,  e  facoltà  intellettuali  dell’uomo. 

Della  differenza  tra  le  forze  fondamentali  ed  i  loro 
generali  attributi.  —  Qualità  o  facoltà  fondamentale 
esprime  quanto  hanno  di  proprio  ,  di  particolare  le 
forze,  e  costituisce  la  loro  essenza  e  natura.  Attributo 
generale ,  all’incontro,  significa  ciò  che  evvi  di  comune 
nelle  qualità  e  facoltà  fondamentali.  Queste  primitive 
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forze  mai  non  essendo  state  per  lo  addietro  conosciu¬ 
te  ,  ninno  ebbe  a  ricercare  un  organo  di  ciascuna  di 
esse,  cd  ogni  filosofo  di  nuli’ altro  curossi,  che  degli  at¬ 
tributi  generali.  Cosi  scoprire  s’ambiva  gli  organi  del¬ 
l’estensione,  delle  facoltà  percettive,  della  memoria, 
del  giudizio,  dell’immaginazione,  delle  facoltà  appe¬ 
titive,  degli  istinti,  delle  affezioni,  e  delle  passioni.  E 
quali  forze  dell’ animale,  da  ogni  organica  condizione 
indipendenti  ,  la  ragione  estimavano  e  la  volontà. 

Che  l’attenzione,  la  memoria,  il  giudizio  e  1’ im¬ 
maginazione  semplici  attributi  sieno  delle  qualità  e 
facoltà  fondamentali  ,  ne  somministrano  la  prova  le 
seguenti  riflessioni: 

Per  meglio  la  filosofìa  dell’  uomo  collegare  alla  sto¬ 
ria  naturale  in  generale,  esaminare  fìa  d’uopo  il  pro¬ 
cedimento  de’  naturalisti  d’ogtii  età  in  questo  loro 
studio.  Incominciarono  essi  a  ricercare  gli  attributi  di 
tutti  i  corpi,  l’estensione,  l’impermeabilità,  le  forze 
d’attrazione,  di  ripulsione,  ecc.  ,  eec.  Ma  per  le  co¬ 
gnizioni  di  queste  generali  proprietà  [distinguere  non 
si  saprebbe  le  più  dissimiglievoli  sostanze  ,  quali  la 
terra  ,  l’aria,  i  metalli  ,  la  luce  ,  le  piante,  gli  ani¬ 
mali  e  simili.  Pertanto  i  corpi  partirono  in  classi  , 
quindi  in  specie,  e  se  ne  formarono  le  tante  divisioni 
c  sotto-divisioni,  ed  in  questo  modo  determinandosi 
i  caratteri  de’  tanti  generi,  delle  tante  varietà  di  corpi 
inanimati  e  viventi,  più  chiara,  più  precisa  e  più  utile 
sorti  la  storia  naturale.  Come  addivenisse  che  questo 
metodo  orgogliosamente  rigettassero  i  metafisici ,  pro¬ 
babilmente  egli  è,  clic  il  da  loro  addotato,  ad  alcuna 
osservazione  non  facendoli  soggetti,  libero  ed  aperto 
era  il  campo  al  raziocinio,  come  ai  sofismi,  facile  era 


SgS 

per  loro  immaginare  sistemi  e  farsi  capi-setta  ,  le  cui 
dottrine  poi  tutte  aveano  l’impronto  della  direzione 
del  loro  spirito  e  della  portata  delle  loro  invenzioni  , 
non  differendo  che  in  quanto  al  genio  di  ^coloro  che 
le  immaginarono. 

Sì  utile  procedimento  non  curarmi  dunque  i  filosofi 
rispetto  alle  qualità  e  facoltà  intellettuali.  Indicarono 
bensì  comune  ai  nervi  la  sensibilità.  Alcuni  questa 
sola  ed  unica  forza  nel  regno  animale  ammettono,  da 
cui  i  moti  volontari  derivano,  le  funzioni  de’  cinque 
sensi,  e  di  tutte  le  qualità  e  facoltà.  Pensare,  dicono 
gli  ideologi ,  altro  non  è  che  sentire  :  avere  rimem¬ 
branza ,  avere  memoria,  giudicare  ,  ecc. ,  egli  è  sen¬ 
tire  ;  tutte  le  facoltà  dell’intendimento  stanno  nella 
facoltà  di  sentire,  e  la  sola  diversità  del  moto  spiega, 
giusta  Destili  de  Tracy ,  ogni  maniera  di  sentire.  Senza 
dubbio  la  sensibilità  per  molta  parte  entra  ne’  feno¬ 
meni  dell’  animale  vivente  ,  siccome  i  corpi  tutti  do¬ 
tati  sono  d’  estensione  ,  di  impermeabilità  *  ma  qual 
prò  ne  venne  alla  fisiologia  in  sapere,  che  ogni  nervo 
è  sensibile  ?  Niuna  luce  diffonde  sulla  vera  causa  , 
sulle  materiali  condizioni  delle  funzioni  determinate 
sui  moti  volontari  ,  sui  cinque  sensi  ,  ecc.  Direbbesi 
forse,  che  tutto  ciò  che  vive  altro  non  essere  che  corpi 
diversamente  modificati  ;  come  mai  nascerebbero  le 
modificazioni  nelle  sensazioni?  Come  s’ effettuerebbero 
i  diversi  moti,  e  come  la  sensibilità  facoltà  diverrebbe 
del  moto  volontario,  del  vedere  ,  dell’udire,  del  sen¬ 
tire  ,  ecc.?  e  come  finalmente  quella,  qualità  morale 
sarebbe  ,  e  intellettuale  tal  altra  facoltà  ? 

L’ eterno  facitore  dovette  una  serie  particolare  di 
nervi  creare  pel  molo  volontario  ,  pei  sensi  un’  altra, 
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ed  un5  altra  ancora  per  ciascuna  funzione  delle  qua¬ 
lità  e  facoltà.  Sensazione  v’  esiste,  benissimo:  ma  sono 
ben  altre  queste  cose  ,  che  sensazioni  modificate:,  dif¬ 
feriscono  esse  da  per  tutto  essenzialmente  tra  di  loro, 
come  la  pianta  differisce  dall’  animale  ,  il  inanimale 
dall’uccello.  Lo  scopo  del  fisiologo  sta  dunque  nella 
ricerca  delle  differenze  di  queste  sensazioni  dei  diversi 
apparati  si  interni  che  esterni;  perchè,  creò  la  natura 
nell’  organismo  la  cagione  di  queste  sensazioni  essen¬ 
zialmente  diverse  dalla  semplice  percezione  d’uno  sti¬ 
molo  al  più  elevato  intendimento. 

Il  modo  pertanto  di  generalizzare  le  j  idee  ,  che  si 
fece  dai  filosofi  ,  non  ista  nella  natura  :  riconobbero 
essi  per  facoltà  intellettuali  gli  attributi  comuni  a 
tutte  le  facoltà  fondamentali. 

Della  percezione  ,  della  rimembranza  ,  della  me¬ 
mo  ria  ,  del  giaci icio  ,  dell3  immaginazione  ,  e  dell  a  t¬ 
tenzione.  —  Ad  oggetto  di  provare  che  queste  non 
sono  che  attributi  di  ciascuna  fondamentale  facoltà  , 
servir  ci  giova  di  pochi  esempli  ,  di  cui  facile  sarà 
1’  ulteriore  applicazione.  Quattro  facoltà  fondamentali 
sono  il  senso  delle  località  ,  quello  de’  suoni ,  quello 
de’ numeri,  e  delle  arti.  A  chi  non  manca  il  primo,  i 
rapporti  rammenta  degli  spazi,  de’ luoghi  per  lui  ve¬ 
duti,  quando  vi  si  trova  di  nuovo  collocato;  e  gioisce 
per  anco  della  facoltà  di  rappresentarsi  per  sua  pro¬ 
pria  interna  forza  li  rapporti  de’  luoghi  che  ha  veduto, 
senza  che  il  bisogno  occorra  che  l’impressione  esterna 
si  rinnovi,  cioè  a  dire,  ha  egli  la  memoria  di  questi 
luoghi.  Colui  udito  un  pezzo  di  musica ,  il  rammen¬ 
ta  ,  ed  aver  ne  deve  la  memoria.  Dicasi  parimenti 
del  matematico;  del  meccanico,  i  quali  hanno  il  sov- 
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venire  e  la  memoria  de?  rapporti  de'  numeri ,  e  del- 
l’ atteggiamento  d’ una  macchina.  Per  queste  quattro 
facoltà  sonvi  dunque  quattro  facoltà  di  percezione  , 
quattro  di  ricordo  ,  e  quattro  di  memoria  :  son  esse 
perciò  attributi  e  non  facoltà  fondamentali.  Quando 
queste  mancano  ,  mancano  pure  quelli.  Non  possiede 
la  facoltà  di  percepire,  di  rammentare  ,  nè  ha  me¬ 
moria  il  cane  de’  rapporti  de7  suoni,  nè  della  strut¬ 
tura  d’ una  macchina  ,  tanto  meno  d7  idee  morali  e 
religiose  ,  avvegnaché  eminentemente  ricco  del  senso 
della  località.  Se  le  facoltà  di  percepire,  di  sovvenir¬ 
si  ,  e  della  memoria  fondamentali  si  fossero  ,  perchè 
f  uomo  o  T  animale  ,  che  fornito  ne  sarebbe  per  un 
oggetto  ,  noi  sarebbe  per  tutti  gli  altri;  e  perchè  in 
tanto  differente  grado,  a  seconda  de'  diversi  obbietti, 
si  mostrerebbero  ?  perchè  mai  con  pari  facilità  non 
s’imparerebbero  la  geografia,  la  musica,  l’aritmetica 
e  la  meccanica  ?  Il  medesimo  argomentare  si  adatti 
pel  giudicio  e  per  f  imaginazione. 

L’ imaginazione  deffinire  si  può  fazione  d7  ogni  fa¬ 
coltà  qualunque,  che  ha  luogo  indipendentemente  dal 
mondo  esterno.  Essa  è  dunque  la  potenza  creatrice 
d’ ogni  facoltà  fondamentale.  L7  imaginazione  del  senso 
della  località  crea  paesetti  ;  del  senso  de’  suoni  ,  la 
musica;  del  senso  de’  numeri,  problemi  ;  del  mecca¬ 
nico,  inventa  macchine.  Laonde  intendasi  come  costui 
aver  possa  un  pronto  discernimento  di  certi  e  non 
d’altri  obbietti.  L’  uomo  o  y  animale  non  giudica,  nè 
ha  imaginazione  per  quelle  cose  ,  per  cui  la  natura 
niegolii  la  facoltà  fondamentale. 

Ella  è  cosa  veramente  strana  che  certi  filosofi  opi¬ 
nino  essere  l’attenzione  sorgente  di  tutte  le  nostre 


Facoltà  e  deìle  nostre  inclinazioni.  Concedasi  l’atten- 
zione  in  tatto  ciò  ohe  l^norno  e  1'  animale  eseguisce  : 
proverrà  dessa  benissimo  da  una  forza  fondamentale, 
ma  di  essa  la  sorgente  ,  non  mai  ;  poiché  1’  imbecille 
farà  lunghissima  attenzione  a  quanto  si  riferisce  alla 
mimica,  allo  spirito  d’ordine,  alle  funzioni  del  sesso, 
ma  non  mai  adoprerassi  a  sentimenti  ed  idee  d’altro 
genere.  Affaticherà  1’  uomo  colto  assorto  in  medita¬ 
zioni  dopo  q'ualche  tempo  fissando  la  sua  attenzione 
ad  oggetti  di  non  sua  sfera  ;  non  curerà  la  musica  , 
chi  ha  solo  ben  distinto  il  senso  della  località.  Il  gio¬ 
vine  Vaiicanson  gii  ordigni  mirava  d’ un  orologio,  cui 
il  musico  ed  il  poeta  non  degnavano  d’un  loro  sguar¬ 
do  }  quella  civetta  sarà  tutta  rapita  alla  vista  d’  abiti 
alla  moda,  di  gioielli,  naentrechè  con  tutta  l’indiffe¬ 
renza  passa  innanzi  la  più  curiosa  collezione  di  storia 
naturale  ,  e  della  più  squisita  e  ricca  biblioteca. 

Riepilogando  il  sin  qui  discorso  ,  ne  segue  ,  che 
posta  una  fondamentale  facoltà  ,  bavvene  una  per¬ 
cettiva  pegli  oggetti  a  quella  relativi  :  esservi  atten¬ 
zione  ogni  qualvolta  questa  facoltà  attivamente  sopra 
obbietti  del  suo  dominio  reagisca  ;  che  se  le  idee  e 
le  traccie  che  le  impressioni  di  questi  oggetti  lasciano 
nel  cervello,  si  rinnovano,  sia  per  la  presenza  o  nel- 
1’  assenza  de’  medesimi  ,  liavvi  allora  rimembranza  , 
reminiscenza  ,  memoria  passiva  ;  e  se  questa  rinnova¬ 
zione  delie  ricevute  impressioni  si  opera  per  atti  di 
riflessione  ,  volontaria  degli  organi  ,  costituisce  la  me¬ 
moria  attiva .  Allorquando  un’organo  o  facoltà  fonda- 
mentale  paragona  e  giudica  i  rapporti  d’ idee  analoghe 
o  disparate,  evvi  paragone,  giudicio.  Una  concatena- 
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zione  di  paragoni  e  giudici!  forma  il  raziocinio;  e  qua¬ 
lora  quell7  organo  per  propria  energia,  senza  il  concorso 
del  mondo  esterno,  oggetti  crei  relativi  alla  sua  fun¬ 
zione  ,  si  dirà  avervi  imaginazione ,  invenzione ,  genio. 

Considerando  dunque  la  percezione,  T  attenzione  , 
il  ricordo,  la  reminiscenza,  la  memoria,  il  paragone, 
il  giudicio  ,  il  raziocinio,  l’ imaginazione,  l’invenzione, 
il  genio,  quali  gradazioni  de’  diversi  gradi,  quali  modi 
particolari  di  una  medesima  facoltà  ,  ne  viene  che 
riconoscere  si  deono  queste  come  intellettuali  e  fon¬ 
damentali  ,  e  le  pretese  facoltà  dell’  anima  de’  prede¬ 
cessori,  semplicemente  come  loro  comuni  attributi.  Ecco 
pertanto  per  le  facoltà  intellettuali  una  tutta  nuova 
filosofìa  ,  basata  sull’  istoria  naturale  minuta  de’  di¬ 
versi  modi  dell’  umano  intendimento.  Il  medesimo  ra¬ 
ziocinio  si  faccia  rispetto  alle  qualità  appetitive. 

Delle  qualità  morali  delle  facoltà  appetitive ,  de¬ 
gli  appetiti ,  delle  inclinazioni  ,  delle  passioni.  —  Fru¬ 
stranea  tornando  ogni  ricerca  d’  organi  alle  facoltà 
appetitive  e  sue  sotto-divisioni  applicati,  si  conchiuse, 
le  operazioni  dell’  anima  essere  troppo  secrete  ,  per 
le  traccie  potersene  seguire.  Diffatti  ,  impossibile  egli 
era  la  scoperta  di  cotali  organi  ,  giacché  un  deside¬ 
rio  ,  un’  inclinazione  ,  una  passione  ,  non  sono  ,  nel 
fatto  ,  che  differenti  gradi  d’  una  forza  fondamentale 
qualunque  ,  intellettuale  ed  appetitiva  ;  ossia  sentire 
quelli  non  si  possono,  se  dotato  non  si  è  della  forza 
primitiva  o  fondamentale.  Suppongami  i  sensi  de’ 
suoni ,  della  poesia  ,  delle  costruzioni  ,  delle  località 
e  simili  in  minimo  grado  sviluppati;  poca  inclinazione 
sentirà  Y  individuo  per  questi  oggetti:  se  energico  l’uno 
o  l’altro  ,  troverà  gusto  in  esercitare  le  funzioni  a 
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questi  relativi  ;  avrà  inclinazione  per  questi  oggetti" 
Se  sviluppato  assai,  un  estremo  bisogno,  un  vivissimo 
desiderio  lo  muove  d’ occuparsene*  finalmente,  fazione 
essendone  preponderante  ,  a  suo  malgrado  sarà  incli¬ 
nato  per  questi  oggetti  che  ne  faranno  la  sua  delizia* 
e  se  contrariato ,  a  non  poter  seguire  la  sua  inclina- 
ione  ,  ecco  una  passione.  Egli  è  così  ,  che  certi  in¬ 
dividui  sono  signoreggiati  dalla  passione  della  musica, 
della  poesia  ,  dell’  architettura  ,  del  viaggiare  ,  ecc. 

Passione  la  si  può  sentire  per  certe  cose  ,  e  tutta 
l’indifferenza  per  altre.  Se  un’organo  speciale  presie¬ 
desse  alle  passioni  ,  come  appassionato  non  sarebbe 
per  tutti  gli  oggetti  chi  ne  è  fornito  ?  Così  de’  desi¬ 
derò,  e  delle  inclinazioni,  delle  qualità  morali,  e  delle 
più  elevate  facoltà  intellettuali.  Colui  ha  sviluppato  l’or¬ 
gano  della  sagacità  comparativa  ,  o  della  metafisica  , 
ed  ecco  che  prova  una  passione  per  le  apologie,  o  non 
trova  gusto  che  nelle  astrazioni,  nelle  speculazioni;  per 
la  sola  forza  del  suo  pensiere  vuol  egli  indovinare,  o 
piuttosto  le  leggi  costrurre  regolatrici  del  mondo. 

Le  gradazioni  poi  ne’  talenti ,  nelle  facoltà  intellet¬ 
tuali,  sono  assai  più  manifeste  in  quelle  forze  fonda¬ 
mentali,'  che  altro  non  sono  che  appetiti  e  sentimenti. 
L’organo  dell’  amor  fìsico,  per  esempio,  nel  cervello 
del  ragazzo  non  ista  ancora  ben  Sviluppato  ,  ed  ei 
veruna  differenza  tra  i  due  sessi  non  riconosce.  Ma 
a  misura  che  quello  conseguisce  migliore  sviluppa- 
mento,  nasce  1’  inclinazione  ,  il  sentimento  distinto 
della  propagazione.  Se  agli  animali  noi  portiamo  at¬ 
tenzione  ,  li  veggiamo  provare  piacere  ,  desiderò  e 
passioni  per  certe  cose  esclusivamente  ,  per  cui  por¬ 
tano  un’organo  speciale. 
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Quanto  per  le  idee  lm  luogo  nelle  facoltà  intellet¬ 
tuali  ,  occorre  egualmente  per  le  sensazioni ,  e  senti¬ 
menti  nelle- qualità  morali.  L’istoria  della  manìa  com¬ 
prova  ,  che  quando  vien  meno  una  qualche  qualità 
fondamentale  ,  la  sua  facoltà  appetitiva  ,  il  ricordo  , 
la  memoria  ,  il  giudicio  ,  P  imaginazione,  l’attenzióne, 
tutti  gli  attributi,  in  somma,  sono  pur  anco  infievoliti 
o  perduti. 

Per  queste  ed  altre  cose,  per  brevità  intralasciate, 
viene  comprovato  ,  che  il  desiderio  ,  l’ inclinazione  , 
il  bisogno  ,  la  passione  altro  non  sono  che  gradazioni 
d’azione  d’una  forza  fondamentale,  e  che  non  a  tor¬ 
to  ebbesi  rimproverato  la  filosofia  de’  predecessori 
d7  averle  estimate  quali  altrettante  proprie  e  primitive 
forze. 

Dell’istinto  e  delV intendimento:  intelletto  ,  od  in¬ 
telligenza,.  —  L’  istinto  o  P  intendimento  hann7  essi 
organi  speciali  ? 

Gli  animali,  soggiungono  i  filosofi,  per  istinto  agi¬ 
scono,  e  1’  intendimento  guida  P  uomo  ^  supplisce  a 
questo,  quello  ne’ bruti.  Ma  non  avranno  aneli’ essi  gli 
animali  il  loro  intendimento,  ed  all’influenza  dell’istin¬ 
to  sarà  forse  sottratto  V  uomo  ? 

Un  sentimento,  un  moto  interno  dalla  riflessione  e 
dalla  volontà  indipendente,  un’  impulsione  che  spinge 
a  certe  azioni  un  essere  vivente,  senza  che  abbia  dei 
mezzi  un’  idea  distinta  nè  dello  scopo  ,  questo  si  è 
l’istinto.  Lo  che  premesso,  sarebb7  egli  l’istinto  una 
forza  universale,  che  spiega  gli  atti  tutti  degl7  animali  : 
ovvero  differirebbe  egli  a  norma  delle  qualità  e  fa¬ 
coltà?  Avrebbe  egli  dunque  un’organo  particolare? 

Se  una  forza  fondamentale  si  fosse  l’ istinto,  la  stessa 
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azione  da  ciascuno  animale  verrebbe  eseguita.  Sicco¬ 
me  niun’  havvi  animale  privo  d’  istinto  e  ciascuno  lia 
il  suo  proprio,  diversamente  combinato,  e  nelle  dif¬ 
ferenti  specie  i  diversi  istinti  sono  tra  di  essi  contrad¬ 
ditori,  egli  è  perciò  impossibile  che  un  organo  unico 
presieda  all*  istinto.  Conterannosi  pertanto  tanti  istinti, 
quante  le  forze  fondamentali ,  di  cui  non  sono  che 
1?  espressione  delle  loro  attività  •  per  cui  gli  animali 
provano  il  desiderio,  il  bisogno,  un  interno  impulso, 
in  virtù  del  quale  sono  indotti  ad  agire  ,  ad  accop¬ 
piarsi,  a  farsi  le  provviste,  a  premunirsi  contro  le  in¬ 
sidie  ,  a  difendersi,  ad  emigrare,  a  costrurre,  a  can¬ 
tare  ,  a  cibarsi  d"  erbe  ,  di  carni  e  simili. 

Per  solo  istinto  agiranno  forse ,  od  avranno  anche 
essi  gli  animali  un  intendimento? 

Se  un  cieco  istinto  regolasse  gli  animali  ,  uniformi 
sempre  sarebbero  le  loro  azioni  :  ora  f  esperienza  , 
P  influenza  degli  esterni  oggetti  insegna  per  cs.  al 
lupo  il  modo  di  sorprendere  una  greggia,  alla  volpe, 
al  cervo,  alla  lepre  di  fuggire  le  insidie  del  cacciatore. 
Ogni  giorno  ammiriamo  gli  effetti  dell  educazione 
ne"  cavalli,  ne’  cani.  Un  tal  quale  e  diverso  grado  di 
perfettibilità  hanno  gli  animali  tutti  ,  epperciò  dotati 
esser  deono  d’ intendimento. 

Esaminare  ora  conviene  se  alP  uomo  pertenga  pure 
un’  istinto,  o  se  viva  ossequioso  ai  cenni  della  sua  ra¬ 
gione,  se  sia  P  istinto  delle  sue  inclinazioni  P  autore  , 
o  se  involontarie  siano  queste  nell’  uomo  e  negli  ani¬ 
mali.  Non  intcndonsi  per  istinto  que’  moli  automati 
dalP  uomo  o  dall7  animale  senza  premeditazione,  senza 
coscienza  eseguiti ,  quali  sarebbero  il  rapido  rifuggire 
alla  vista  d’  un  pericolo,  lo  stendere  le  braccia  in  ca- 
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der  a  terra  e  simili  ;  ma  trattasi  d’  distintive  inclina¬ 
zioni  ,  di  veri  istinti. 

Dissimo,  discorrendo  quest’opera,  l’uomo  non  creare, 
nè  inventare  le  sue  inclinazioni  ,  le  sue  facoltà.  Che 
risenta  desso  1’  amor  fìsico ,  e  scelga  una  consorte  ; 
die  ami  i  suoi  figli  ;  che  li  difenda  :  eh’  ei  sia  orgo¬ 
glioso,  benevolo,  crudele,  avaro,  astuto,  circospetto, 
tutto  questo  ha  luogo  senza  la  sua  partecipazione ,  e 
senza  eh’  ei  reagisca  su  se  stesso.  Tutti  questi  senti¬ 
menti  sono  moti,  inclinazioni  dalla  riflessione  indipen¬ 
denti  ,  sono  veraci  istinti.  La  medesima  cosa  occorre 
delle  facoltà  intellettuali ,  che  non  s’  eseguiscono  che 
per  puro  istinto.  Ogni  qual  volta  una  facoltà  ha  un 
grado  competente  di  sviluppamento,  gli  organi  da  un 
qualche  stimolo  eccitali,  involontari  agiscono  senza  ri¬ 
flessione  e  giudizio.  Costruisce  ,  canta  ,  verseggia  un 
fanciullo  per  solo  interno  ed  istintivo  impulso,  di  cui 
non  va  pure  più  o  meno  immune  1’  adulto  pendente 
il  viver  suo.  Pochi  a  conseguire  pervengono  una  co¬ 
scienza  chiara  delle  loro  inclinazioni  e  facoltà.  Quanto 
violenta  si  è  1’  azione  dellJ  organo  ,  altrettanto  impe¬ 
riosa  diviene  la  passioue  \  più  manifesto  il  genio,  più 
istintivamente  attivo  1’  organo ,  almeno  ne’  primi  pe¬ 
riodi  della  sua  manifestazione.  Ed  infatti,  confessò  lo 
stesso  Voltaire  molte  cose  aver  fatte  per  istinto,  nel 
brano  scritto  a  Diderot  il  20  aprile  1773. 

»  Tutti  i  filosofi,  dice,  fusi  assieme  non  avrebbero 
potuto  dettare  Y  Armida  di  Quiuault ,  nè  gli  malati 
infermi  della  peste ,  che  fece  la  Fontaine  senza  sape¬ 
re  medesimamente  ciò  eh’  ei  facesse.  Convien  confes¬ 
sare,  che  negli  atti  del  genio  tutto  è  opera  dell’  istinto. 
Comeille  fece  la  scena  di’ Orazio ^  e  di  Cornelio j  come 


un  uccello  fa  un  nido,  salvo  che  un  uccello  fa  sem¬ 
pre  bene,  e  che  non  cosi  la  si  è  di  noi.  » 

Acquisteranno  di  mano  in  mano  il  carattere  d’  in¬ 
telletto  e  d’  intendimento  gli  istinti,  quando  alle  sue 
interne  ed  innate  forze  porta  l’uomo  attenzione,  quan¬ 
do  colle  altre  le  paragona  ,  quando  a  conoscerne  ap¬ 
prende  il  loro  uso,  ad  adoperarle  secondo  le  diverse 
esterne  circostanze ,  quando  finalmente  per  se  stesso 
subbietto  divengono  di  riflessione.  Essere  dotato  d’  in¬ 
telletto,  d’ intelligenza  altro  non  si  è  dunque,  che  avere 
una  chiara  idea  delle  proprie  inclinazioni  e  facoltà  , 
risentirle,  ed  esercitarle  con  attenzione.  Laonde  anno- 
veransi  tante  specie  differenti  d’  intelletto  ,  quanto  le 
qualità  e  facoltà  distinte;  perciocché  mostrasi  quell’  in¬ 
dividuo  intelligentissimo  relativamente  ad  una  qualità 
o  facoltà,  e  di  tutte  le  altre  non  è  menomamente  co¬ 
noscitore.  L’  uomo  avendo  più  numerosi  e  più  nobili 
gli  organi,  sarà  più  de’  bruti  capace  d’  acquistare  una 
coscienza  chiara  delle  sue  facoltà  ed  inclinazioni ,  ma 
non  sarà  esclusivamente  d’intelletto  fornito*  solamente 
in  assai  più  alto  grado  di  qualunque  altro  animale. 
LJ  accordare  agli  animali  ciò  che  diè  loro  il  Creatore , 
non  si  chiama  umiliare  e  deprimere  la  nostra  specie. 

Conchiudasi  dunque  ,  inamissibile  un  organo  spe¬ 
ciale  dell’  intelletto  e  dell*  intendimento,  non  altrimenti 
d’  un  organo  per  1’  istinto. 

Della  ragione ,  della  volontà ,  del  libero  arbitrio .  — - 
Hanno  essi  organi  particolari  ? 

La  ragione  sta  peli’  intelletto  od  intendimento ,  come 
per  le  inclinazióni  la  volontà. 

Nella  Sezione  sulle  idee  innate  spiegammo  le  dif¬ 
ferenze  tra  inclinazione,  volontà,  e  libertà  morale. 
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Desiderio,  inclinazione,  passione,  pel  superiormente  det¬ 
to  ,  gradi  diversi  d’  attività  risultano  di  ciascuna  forza 
fondamentale.  Spesso  l’uomo  impedire  non  puote,  che 
alcuno  de’  suoi  organi  energicamente  entri  in  azione: 
il  desiderio,  1’  inclinazione  e  la  passione  che  ne  risul¬ 
tano  sono  esse  involontarie:  d’onde  1’  origine  delle 
tentazioni  peli’  uomo  :  d’  onde  le  prime  condizioni  del 
vizio  e  della  virtù  :  le  prime  condizioni,  diciamo,  per¬ 
chè  il  solo  desiderio  non  merita  castigo,  nè  ricompensa. 
Il  più  degli  animali  ha  desiderio  senza  volontà:  l’idiota 
ed  il  mentecatto  trovasi  in  questo  stato,  quando  straor¬ 
dinariamente  attivi  possiede  li  suoi  organi.  Le  azioni 
nostre,  il  carattere  non  vestono  d’  azioni  moralmente 
libere  se  non  v’  ha  volontà  :  non  hanno  pregio ,  nè 
colpabilità. 

11  sentimento  del  desiderio  non  istabilisce  la  volontà; 
per  questa  richiedesi  il  concorso  di  molte  facoltà  in¬ 
tellettuali  superiori.  La  volontà  ella  è  una.  Suppone 
P  attenzione,  la  riflessione,  il  paragone,  ed  il  giuaicio. 
La  volontà  spesso  trovasi  in  diretta  opposizione  coi 
desiderj,  colle  inclinazioni,  e  colle  passioni.  Circostanze 
eguali  dJ  altronde ,  questi  sentimenti  avranno  la  pre¬ 
ponderanza  nell’  uomo  rozzo  :  la  volontà,  all’  incontro, 
trionferà  nell’  uomo  colto. 

Le  azioni  di  chi  non  ascolta  che  ì  proprj  desiderj 
e  passioni  ,  sono  facili  a  prevedersi ,  e  calcolarsi  per 
poco  che  se  ne  conosca  i’  organizzazione  ;  le  determi¬ 
nazioni  delle  volontà,  prevedute  verisimilmente  essere 
non  ponno,  se  non  per  un  esame  profondo  della  som¬ 
ma,  e  della  natura  de’  motivi  ,  che  somministrano  la 
organizzazione,  il  mondo  esterno,  le  convenienze,  la 
morale,  la  religione,  la  legislazione,  bordine  sociale, 


ed  il  bene  della  società.  Istabiliscono  queste  osserva- 
zioni  le  differenze,  che  tra  desiderio,  inclinazione,  pas¬ 
sione  passano  e  la  volontà,  ossia  il  libero  arbitrio,  pel 
quale  non  esiste  dunque  un  organo  speciale. 

Niuno  speciale  organo  sussiste  pure  per  la  ragione. 
Ciascuna  fondamentale  facoltà  associata  ad  una  no¬ 
zione  chiara  della  sua  esistenza .  ed  alla  riflessione , 
T  intelletto  compone  od  intendimento.  Ogni  individua¬ 
le  intelligenza  porta  conseguentemente  un  organo  suo 
proprio  :  ma  la  ragione  suppone  e  si  è  il  risultato  , 
il  compimento,  il  giudizio,  insomma,  pronunzialo  dalle 
superiori  facoltà  intellettuali.  Una  sola  di  esse  non  mai 
costituisce  la  ragione.  Per  questa  l’ uomo  si  distingue 
dal  bruto,  e  P  intelletto  all’uno  e  all’ altro ,  sino  a  un 
certo  punto,  loro  è  comune.  Sonvi  molti  intelligenti, 
pochi  ragionevoli:  una  felice  organizzazione  dalla  spe- 
rienza  e  riflessione  coltivata,  formano  V  uomo  ragio¬ 
nevole. 

f)a  tutto  ciò  traluce  ,  la  volontà  e  la  ragione  non 
essere  punto  forze  indiffmite  ed  indipendenti  dall’ or¬ 
ganismo  ,  epperciò  non  esservi  illimitata  ed  assoluta 
libertà.  L’  uomo,  per  la  più  nobile  sua  organizzazione, 
capace  si  rende  di  motivi  morali,  che  può  pondera¬ 
re,  paragonare  e  giudicare:  fattone  il  paragone,  e 
portatone  il  giudicio,  spetta  ad  esso  il  determinare  le 
proprie  azioni  in  conseguenza  }  cioè  egli  è  dotato  di 
morale  libertà ,  ed  allora  saranno  le  sue  azioni  mo¬ 
rali  od  immorali ,  meritorie  cioè  o  riprensibili. 

Possonsi  cercare  organi  per  le  affezioni  ? 

Confondonsi  dal  più  degli  autori  colle  affezioni  le 
passioni.  Passioni  appelliamo  il  più  eminente  grado 
di  volontaria  od  involontaria  attività  di  una  qualun- 


que  forza  fondamentale.  Ciascuna  passione  presuppo _ 
ne  conseguentemente  un  organo  particolare.  Tutt’ al¬ 
tra  cosa  ella  si  è  delle  affezioni  :  sono  in  queste  pas¬ 
sivi  gli  organi,  modificati  ,  affetti  in  modo  singolare 
aggradevole  od  ingrato.  Il  pudore  ,  lo  spavento  ’ 
r  angoscia,  la  tristezza ,  la  disperazione ,  la  gelosia ,  la 
collera,  la  gioja  ,  1’  estasi,  la  speme,  il  coraggio  ecc. 
sono  involontarie  sensazioni  ,  ambascio  passive  d’  un 
solo  nervoso  sistema,  d’un  solo  organo,  o  dell’ insie¬ 
me  del  cervello.  Per  le  affezioni  niun  organo  speciale 
dunque  sussiste.  Ammetterlo  ,  sarebbe  dire  avervi  un 
nervo  proprio  pel  dolore  ,  ed  un  altro  pel  piacere  ;  e 
se  ci  fosse  quest’organo,  ogni  animale  d"un  affezione 
capace,  il  diverrebbe  pure  di  tutte  le  altre,  ogni  qual¬ 
volta  attivo  si  fosse  quest’  organo. 

Non  da  sottili  ragionamenti  [emanano  le  esposte 
considerazioni  sulle  qualità  e  facoltà  dell’uomo  ,  ma 
da  innumerevoli  osservazioni ,  che  salde,  immutabili  ed 
eterne  rimarranno  come  i  fatti  stessi  osservati  ,  e  le 
fondamentali  facoltà  ,  che  imperiosamente  ci  sforzano 
ad  ammettere.  Se  fìa  che  una  volta  si  rinunci  ai  ra¬ 
gionamenti  de’ metafisici,  la  nostra  filosofia  delle  qua¬ 
lità  e  facoltà  dell’  uomo,  la  base  diverrà  d’  ogni  filo¬ 
sofia  de’  tempi  avvenire. 

Divisione  delle  qualità  morali  y  e  delle  facoltà  in - 
tellettuali.  —  Partire  potrebbonsi  queste  in  sentimenti , 
inclinazioni ,  talenti ,  facoltà  intellettuali.  La  fierezza , 
per  es. ,  la  vanità  ,  sentimenti  sarebbero  :  1’  istinto 
della  propagazione,  dell’ amor  della  progenie,  incli¬ 
nazioni  :  la  musica  ,  la  meccanica  ,  talenti  :  la  per¬ 
spicacia  comparativa ,  parteciperebbe  delle  facoltà  in¬ 
tellettuali.  Ma  siccome  le  intellettuali  facoltà  ed  i  ta» 
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lenti  ,  quando  i  loro  organi  sono  molto  attivi  ,  con 
desideri!  pure  si  manifestano,  con  inclinazioni  e  pas¬ 
sioni}  ed  i  sentimenti  e  le  inclinazioni  hanno  eziandio 
il  loro  giudicio ,  il  loro  gusto  :  1*  imaginazione  ,  la  ri¬ 
membranza  ,  la  memoria ,  cosi  circoscrivere  non  si 
potrebbero  i  limiti  di  ciascuna  divisione. 

La  migliore  partizione  sembra  quella  in  qualità  e 
facoltà  fondamentali  ,  ed  in  attributi  generali.  Per 
questa,  separandosi  le  qualità  e  facoltà  comuni  all*  uo¬ 
mo  ed  a7  bruti,  aver  deve  essa  un  gran  pregio  sotto 
un  filosofico  aspetto. 

Proporremo  ora  alcune  proposizioni  della  piu  alta 
importanza,  la  cui  soluzione  immediatamente  dalla  fi¬ 
siologia  del  cervello  fluisce. 

Quali  sono  i  motivi  delle  nostre  azioni  ?  —  Sinché 
s’  accusano  l’ amor  proprio  o  1’  interesse  quale  unico 
motivo  deJ  nostri  desiderj ,  e  la  volontà  delle  nostre 
azioni  la  sola  determinatrice  ,  sinché  minute  cogni¬ 
zioni  non  s7  hanno  de’  motori  di  quelle  ,  le  interpre¬ 
tazioni  ,  le  imputazioni  ,  il  giudicio  e  le  leggi  del  fi¬ 
losofo  ,  del  moralista  ,  del  giudice ,  e  del  legislatore 
rimarannosi  sempre  fallaci. 

Paragoniamo  gli  atti  dell’  uomo  e  degli  animali. 

Semplici  sono  le  azioni  di  questi  ,  sincere,  esenti3 
da  ogni  equivoca  interpretazione:  più  complicate  sono, 
all’  opposto  ,  le  azioni  dell7  uomo  ,  il  quale  sovente¬ 
mente  ragione  a  se  rendere  non  ne  saprebbe  :  i  suoi 
motori  son  perciò  incerti,  e  non  mai  sicuri  d7  ingan¬ 
nevoli  sutterfugi. 

Muovono  gli  animali  gli  istinti  della  propagazione, 
dell’  amore  delle  progenie,  ecc. ,  e  sovente  1’  invidia 
la  gelosia,  la  collera  ,  la  crudeltà,  la  benevolenza, 
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le  loro  azioni  determinano.  L  uomo,  comeehè  dotato., 
ed  egualmente  signoreggiato  da'  medesimi  desideri 
dalle  medesime  inclinazioni,  passioni  ed  affezioni ,  ne 
deriva,  che  i  suoi  atti  abbiano  la  stessa  origine.  Ed 
infatti,  le  sociali  istituzioni  civili  e  religiose  riferisce  si 
deotio  in  gran  parte  ali’  istinto  della  propagazione , 
all’amore  della  progenie,  alla  propria  difesa,  al  sen¬ 
timento  della  proprietà,  alla  vanità,  all’ambizione, 
al  desio  deli’  indipendenza  e  del  dominio. 

Rammentisi  quanto  si  discorse  della  sfera  dJ  attività 
di  ciascun  organo,  e  dedurrassi  come  tal  uomo  ad- 
donisi  alle  as  ti  ed  alle  scienze  ,  e  tal  altro  ami  ne¬ 
ghittoso  sen  vivere  sfaccendato  ed  ignorante,  od  egli  è 
schiavo  o  despota,  credulo,  superstizioso,  oppure 
il  più  arrogante  fra  gli  increduli.  Ogni  motivo  di 
tutte  le  stravaganze,  delle  passioni,  di  tutti  i  portenti 
de!  genio  ,  di  tutti  i  conati  della  virtù  ,  o  della  scel¬ 
leratezza,  dall* azione  energica  dipenderanno  delle  qua¬ 
lità  e  facoltà  fondamentali.  Ma  variando  1’  età ,  il 
sesso,  il  temperamento  ,  la  salute ,  il  nodrimento , 
cangierassi  eziandio  1’  azione  degli  organi  cerebrali  , 
i  suoi  desiri  ,  le  sue  inclinazioni  ,  le  sue  passioni  , 
insomma  i  motivi  delle  proprie  determinazioni. 

Se  non  meno  istintive  sono  sino  a  questo  punto 
le  azioni  dell’ uomo  .  se  per  la  qualità  e  facoltà  ,  e 
pel  grado  della  loro  attività ,  i  motivi  delle  nostre 
azioni  non  sono  più  difficili  ad  indovinarsi,  si  scorge 
il  perchè  il  modesto  artigiano ,  avvegnaché  umiliato 
ogni  giorno  in  faccia  all’  opulenza,  continui  a  coltivare 
le  arti:  il  benefattore,  mille  volte  dall’ ingratitudine 
affililo,  non  cessi  di  prodigare  le  sue  beneficenze;  ed 
il  temerario,  lacero  di  ferite,  si  precipita  nulla  meno 


fra  le  pugne.  Così  che  l’uomo  ,  nel  più  de’  casi,  ha 
men  parte  alle  proprie  azioni  ,  che  la  natura. 

Ma  se  l’uomo,  mercè  le  sue  prerogative,  agisce  colla 
ragione,  e  colla  volontà,  trovasi  allora  moralmente 
libero.  Chicchessia  prevedete  volendo  e  giudicare  le 
sue  azioni  ,  conoscere  ei  deve  le  naturali  sue  dispo¬ 
sizioni  non  solo ,  ma  eziandio  gli  elementi  esteriori 
tutti  ,  che  a  determinarle  concorrono  :  perciocché  gli 
atti  della  ragione  e  della  volontà  sono  spesso  diame¬ 
tralmente  opposti  alle  investigazioni  de’  desiderii ,  de’ 
bisogni,  e  delle  passioni.  Laonde  coltivare  si  cleono  le 
qualità  e  facoltà  interiori:  moltiplicarle,  ingentilirle, 
più  validi  renderne  i  motivi,  se  ottenere  si  vogliono 
atti  razionali  e  volontari  :  epperciò  in  ultima  analisi 
ne  deriva ,  che  le  virtù  ed  i  delitti  essere  possono 
imputati,  a  chi  mostrasi  virtuoso  o  delinquente,  egual¬ 
mente  che  a  chi  veglia  alla  sua  educazione. 

DeW  orìgine  delle  arti,  delle  scienze  e  dcJ  differenti 
stati.  —  Al  bisogno  ed  alla  riflessione  vuoisi  per  lo  più 
attribuire  l’origine  delle  arti,  delle  scienze  e  delle  di¬ 
verse  condizioni.  La  caccia,  la  pesca,  l’ agricoltura,  di- 
consi  nate  dal  bisogno  di  nutrirsi.  Le  donne  ed  i  ragazzi, 
non  trovando  ne’  primi  tempi  sufficiente  cibo,  l’uomo 
dovette  congiungnersi  colla  donna,  e  seco  lei  dividere 
i  doveri  della  maternità  e  le  domestiche  cure  ,  d’onde 
il  matrimonio  ;  da  questo  poi  tanti  bisogni  :  il  dif¬ 
fondersi  dall"  inclemenza  delle  stagioni  per  mezzo  cFa- 
biti  ,  di  case  e  palagi;  e  finalmente  innumerevoli  altri 
bisogni  fattizii,  tutti  i  desiderj,  tutte  le  passioni,  frutti 
dell’ ineguaglianza  di  condizioni  ,  la  vanità  ,  V  amore 
delle  distinzioni,  e  della  gloria,  l’ambizione,  l’ava¬ 
rizia  ,  la  guerra  ,  il  lusso  ,  le  leggi ,  una  polizia  ,  ìa 
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religione ,  il  gusto  delle  vive  emozioni  ,  la  musica  j 
l’eloquenza,  la  poesia,  i  teatri. 

Se  da  esterne  accidentali  cagioni  tutte  queste  in¬ 
venzioni  derivassero,  perchè  il  medesimo  effetto  negli 
animali  non  producono  ?  Pei*chè  il  cane  non  costrui¬ 
sce  per  esimersi  dal  freddo  del  verno  ,  il  corvo  e  la 
pernice  non  emigrano  ?  Perchè  ogni  animale  in  un 
modo  affatto  speciale  soddisfa  a  suoi  bisogni  ,  e  pur 
anco  ciascun  uomo  ,  a  dispetto  delle  a  un  di  presso 
eguali  circostanze,  sente  differenti  bisogni?  Chi  inventò 
la  tele  del  ragno  ,  la  capanna  del  castoro,  le  cellette 
delle  api,  il  canto  delfussignolo ,  la  repubblica  delle 
formiche  ,  la  tattica  delle  scimmie  ,  le  sentinelle  de’ 
camosci ,  i  viaggi  delle  cicogne  ,  la  caccia  de7  lupi  , 
le  provviste  dell’ Hamster  ,  il  matrimonio  in  parecchi 
uccelli  e  di  moltissimi  mammali  ?  L7  istinto  ,  dicesi , 
comunemente  ,  e  non  le  esterne  circostanze  dare  a 
queste  cose  origine.  La  ragione  di  queste  tcose  sta 
dunque  negli  organi:  ricevettero  dalla  natura  gli  ani¬ 
mali,  per  mezzo  di  primitive  forze,  certe  inclinazioni, 
certe  attezze  industriose  ,  certe  facoltà  determinate  , 
da  cui  risultano  le  loro  assuetudini,  che  hanno  spesso 
le  apparenze  di  spontanee  e  meditate  azioni.  Ne  è 
precisamente  lo  stesso  dell’uomo  :  di  quanto  opera,  di 
tutto  ciò  che  fa  e  può  fare  od  apprendere,  debito  aver 
ne  deve  alla  propria  organizzazione.  Il  poeta  ?  fora¬ 
tore  ,  il  legislatore ,  il  ministro  della  religione  sono 
opere  d7 Iddio.  Lo  stesso  organo  ,  che  nell’  ussignuolo 
produce  il  canto  ,  nel  castoro  la  facoltà  di  costrurre, 
nell7  Hamster  l’ inclinazione  alle  provviste  ,  nell7  uomo 
la  musica  determina ,  f  architettura  ,  1’  amore  della 
proprietà. 
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L’accidente  fornisce  talora  ad  una  facoltà  esistente 
1’  occasione  di  spiegarla  ,  ma  non  mai  quando  quella 
non  esiste.  Pitagora ,  sorpreso  dalla  gradazione  de’ 
suoni  dei  martello  sull1  incudine  di  un  fabbro  ,  fece 
bellissime  scoperte  sui  suoni,  a  perfezionamento  dippoi 
della  musica;  così  Newton  in  osservare  un  pomo  ca¬ 
dente  dall’albero,  la  legge  scoperse  delia  gravitazione. 
Nullameno  quante  volte  altri  non  sentirono  il  battere 
del  martello  del  fabbro  ,  e  non  viddero  cadere  un 
pomo  a  terra  ! 

Nella  trattazione  di  ciascuna  forza  fondamentale  in 
particolare,  ebbesi  cura  di  notare  ,  che  i  primi  saggi 
instintivi  del  genio  sono  capi  d’ opera.  Costruivansi 
macchine  e  case  :  dipingeasi  ,  scolpivasi,  faceasi  della 
musica  ,  si  parlava  un  linguaggio  ,  si  poeteggiava  ,  si 
perorava  pria  che  non  si  conoscessero  le  leggi  della 
meccanica,  della  scultura,  della  poesia,  della  retto - 
rica;  ed  erasi  logico,  pria  d’avere  una  logica,  siccome 
il  giusto  discernevasii  dall’iniquo  pria  che  s5  avesse 
una  giurisprudenza. 

Non  dicasi  le  invenzioni  e  le  scoperte  essere  il  frutto 
di  accidentali  circostanze  e  dell’ azione  simultanea  di 
più  facoltà  intellettuali  ,  delle  combinazioni ,  deli’  a- 
nalisi ,  dell’attenzione,  ecc.  Niun’ organo  speciale  pre¬ 
siede  a  queste  scoperte,  che  risultarono  esclusivamente 
dallJ  osservazione,  dalla  facoltà  di  riconoscere  la  con¬ 
nivenza  de’  fenomeni  individuali,  le  leggi  di  cotesti 
fenomeni,  e  d’ applicarne  la  cognizione  a  determinato 
scopo. 

Non  dicasi,  parimenti,  il  perfezionamento  essere  una 
forza  particolare  e  non  il  risultato  dell’  applicazione  e 
dell’esperienza,  giacche  la  prima  invenzione  la  è  opera 
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d’u»  genio:  non  s’ obbietti,  finalmente,  che  ogni  in¬ 
dividuo  nel  concorso  delle  medesime  circostanze  abbia 
il  dono  d’inventare  tutte  le  arti,  le  scienze  tutte.  La 
mediocrità  de’  talenti  si  è  il  corredo  della  pluralità 
degli  uomini,  che  nulla  inventa,  nulla  crea  di  per  se 
stessa.  Ci  vogliono  organi  eminentemente  per  ciò  Svi¬ 
luppati.  Si  facciano  dalla  terra  sparire  la  musica  ,  la 
poesia,  la  pittura,  la  scultura,  1* architettura ,  tutte  le 
arti  e  le  scienze:  risorgeranno  i  Michelangeli,  i  Giudi, 
i  Canova  ecc.  ecc.  Tutte  queste  arti  e  scienze  ricom¬ 
pariranno  nel  maggiore  loro  lustro.  Due  volte  nello 
spazio  degli  istorici  tempi  il  genere  umano  percorse  il 
gran  cerchio  dell' intiero  suo  destino:  e  per  due  volte 
alla  rossezza  de’  barbari  ,  segui  il  più  alto  grado  di 
raffinamento.  A  torto  si  suppone  ,  che  un  popolo  da 
altro  derivi,  perchè  conforme  ne*  costumi,  nelle  con¬ 
suetudini  ,  nelle  arti  ;  fa  il  nido  la  rondine  a  Parigi 
come  a  Vienna:  nè  dirassi  quella  da  questa  generarsi. 
Medesime  cagioni,  medesimi  effetti:  medesima  orga¬ 
nizzazione  ,  medesima  manifestazione  delle  stesse  forze. 
Così  ovunque  è  Y artefice  Iddio,  e  l’uomo  non  altro 
che  l’istromento. 

La  specie  umana  e  ella  indifjfìnitamente  perfettibi¬ 
le  ?  — -  Due  quistioni  comprende  codesta  proposizione. 
i.°  Se  la  specie  umana  perdere  possa  od  acquistare 
una  qualità  o  facoltà  qualunque  :  2.0  Se  ella  perfe¬ 
zionare  possa  sempre  progressivamente  ed  indeffinita- 
mente  le  qualità  e  facoltà  alla  sua  organizzazione  ine¬ 
renti.  Ad  amendue  risponde  l’organologia.  Quanto  alla 
prima  quistione,  vediamolo. 

Non  manifestansi  qualità  e  facoltà,  se  non  per  mezzo 
di  materiali  stronfienti.  Il  loro  numero  è  stabilito.  Sin- 
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che  Fattuale  creazione  sussiste,  il  numero  degli  organi 
non  può  aumentare  nò  decrescere:  dunque  acquistare, 
nè  perdere  puote  la  specie  umana  veruna  qualità  o 
facoltà  buona  o  cattiva.  Se  vantano  certi  filosofi  P in¬ 
definito  perfezionamento  delPuomo  :  Se  i  moralisti 
deplorano  la  corruzione  sempre  crescente  de’  nostri 
vizi  ;  se  alPaccidente  ed  alle  esterióri  influenze  affibbiano 
le  varie  ed  indefinite  modificazioni  morali  ed  intellet¬ 
tuali  dell’uomo,  senza  essere  queste  ad  alcuna  legge 
soggette  della  natura  ,  elleno  sono  ipotesi  erronee  ed 
assurde.  Sino  dalla  creazione  del  mondo,  variato  non 
ha  mai  la  forma  de7  cristalli,  e  de’ vegetali,  e  cangiare 
non  puossi  mai  l’organizzazione  dell’uman  genere  ; 
conseguentemente  vermi  morale  od  intellettuale  ca¬ 
rattere,  subire  non  puote  essenziale  cangiamento  nel¬ 
l’uomo,  nè  facoltà,  o  qualità  qualunque,  essere  artifi¬ 
ciale.  L’  uomo  ebbe  dal  creatore  quelle  qualità  e  fa¬ 
coltà  necessarie  al  mantenimento  dell’  unione  sociale. 
Questa  si  è  1’  effetto  e  non  la  cagione  di  quelle. 
Direbbesi  forse  la  repubblica  delle  api ,  delle  formi¬ 
che  ,  de’  castori  avere  ingenerati  i  loro  istinti ,  ovvero 
amerebbesi  più  conforme  alla  ragione,  i  loro  istinti 
averli  raunati  in  repubbliche  ?  Se  questa  sentenza  -vi 
ripugnasse,  attnippate  volpi,  tigri,  avoltoi  ecc. ,  e  mo¬ 
strateci  una  qualità  o  facoltà  artificiale  da  colale  riu¬ 
nione  derivata? 

Niun  delitto  non  macchia  la  memoria  de7  nostri 
primi  padri,  e  niuna  virtù  non  illustrò  i  primi  secoli 
del  mondo,  che  non  faccia  ora  1’  orgoglio  delle  nostre 
età.  Leggansi  gli  antichi  moralisti  ,  e  gli  storici  :  gli 
uomini  d’  Omero,  d  ’  Orazio  j  di  Lucano,  eli  Tito  Li¬ 
vio  ,  di  Socrate  ecc.  ecc.  sono  ancora  quelli  di  Mon - 
Annali.  Voi.  LIL  27 
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taigtie ,  di  la  Bruyere ,  di  Voltaire  ,  di  Bossuet  ,  di 
de  la  Bochefoucault  ecc.  Sostenere  che  una  virtù  qua¬ 
lunque  disparve  dalla  nostra  terra  ;  che  i  nostri  giorni 
non  offrono  esempli  di  generoso  perdono,  di  sagrifizi 
airamicizia,  di  eroismo,  di  fedeltà  conjugale,  d’amor 
materno,  della  patria,  come  all’epoca  della  guerra 
trojan  a,  si  è  lo  stesso  che  il  dire,  che  il  sole  più  non 
riscalda  la  terra,  che  la  rugiada  più  non  bagnai  no¬ 
stri  prati  ;  parimenti  le  atroci  vendette  ,  la  perfidia  , 
la  calunnia,  l’invidia,  il  falso  testimonio,  le  vili  adu¬ 
lazioni,  l’ipocrisia,  lo  spergiuro,  l'ingratitudine,  il 
ladroneccio,  gli  omicidi,  la  lussuria,  le  guerre,  il  de- 
spotismo  non  desolano  ora  meno  la  società,  che  ne* 
tempi  di  Giosuè  e  di  Nerone. 

Quali  sarebbero  le  qualità  e  facoltà  artificiali  dal¬ 
l’incivilimento  derivate?  Sarebb’ella  la  proprietà?  ov¬ 
vero  P ambizione,  l’orgoglio,  la  vanità,  l’amore  del 
lucro?  Sarebber  forse  certi  talenti?  Ma  queste  innate 
le  dissimo.  Esaminiamo  ne’ diversi  stati  dell’ esser  suo 
il  selvaggio  :  fra  le  selve  partecipa  di  tutti  i  nostri  vizii, 
e  delle  nostre  stravaganze,  siccome  sente  pur  desso  i 
puntigli  d’onore,  la  generosità,  la  giustizia,  l’attac¬ 
camento  ,  la  fedeltà  :  ha  ancor  desso  la  sua  penetra¬ 
zione  ,  una  forza  d’ immaginazione ,  una  maschia  elo¬ 
quenza  e  simili. 

Così  dunque  le  facoltà  e  qualità  tutte  pertengono 
originariamente  alle  specie  umana ,  e  non  effetti  con¬ 
seguenti  sono  dell’ invenzioni  e  delle  scoperte.  Egli(  si 
è  nelle  naturali  disposizioni  degli  uomini  incolti ,  sel¬ 
vaggi  e  barbari,  che  istudiare  si  vogliono  le  naturali 
disposizioni  delle  incivilite  nazioni.  Tucidide ,  ad  onta 
del  pregiudicio  della  sua  nazione  contro  quanti  por- 
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tasserò  il  nome  di  barbaro,  comprese,  che  nelle  con¬ 
suetudini  loro  istudiare  dovea  i  costumi  dell’  antica 
Grecia.  E  viceversa  ,  si  rifletta  alle  inclinazioni  e  fa¬ 
coltà  degli  uomini  inciviliti,  e  s’  apprenderanno  quelle 
de’  selvaggi  e  de’  barbari.  Li  germi  di  quanto  opera¬ 
rono  ed  operano  gli  uomini,  stanno  nell’organismo  rin¬ 
chiusi.  Tutto  non  è  che  modificazione  :  l’essenziale 
esiste  ,  e  sarà  dappertutto  e  per  sempre  lo  stesso. 

s*.a  Quistione. 

Sino  a  qual  punto  la  specie  umana  è  ella  perfet¬ 
tibile  ?  —  Dolce  e  gloriosa  la  si  è  pure  la  lusinga  del 
progressivo  perfezionamento  della  nostra  specie  !  Ma 
le  leggi  'dell’organizzazione  ed  i  fasti  delle  istorie,  di¬ 
struggono  le  illusioni  de’  metafìsici  ,  e  l’ arrogante  pre¬ 
sunzione  loro  abbattono  ,  che  gli  organi  del  nostro 
cervello  non  abbiano  limite  alcuno  nel  loro  sviluppo 
e  nella  loro  attività.  L’  elefante  e  la  balena  ,  come  il 
tenuissimo  pellicello  ,  il  cedro  e  la  quercia  ,  come  la 
porracina  ,  hanno  prescritte  le  loro  dimensioni. 

Invano  obbietterassi  la  molta  distanza  tra  l’uomo 
rozzo  ed  il  coito  ,  tra  le  nazioni  incivilite  e  le  selvag- 
gie.  Poca,  notammo  superiormente,  la  essenziale  dilfe- 
renza:  Con  occhio  osservatore  miriamo  le  condizioni 
varie  dell’umana  stirpe  e  ne  vedremo  e  la  sua  pic- 
ciolezza  e  grandezza.  Dacché  l’uomo  esiste,  la  plura¬ 
lità  fu  sempre  suddita  all’ignoranza,  all’errore,  al 
pregiudicio  ed  alla  superstizione.  La  schiavitù,  la  bru¬ 
talità  ,  i  sensuali  piaceri  furono  sempre  le  loro  doti. 
Il  cacciatore,  il  pescatore,  l’agricoltore,  1*  artigiano  , 
ecc. ,  appena  possiede  le  cognizioni  al  suo  mestiere 
necessarie.  Tutto  eseguisce  meccanicamente:  l’abban¬ 
dono  delle  sue  pratiche,  P innovarle,  migliorarle,  sono 
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cose  a  suoi  occhi  stravaganti,  ridicole  e  per  anco  col¬ 
pevoli.  Appena  costui,  fra  le  meraviglie  della  natura, 
è  egli  attratto  dal  melodioso  canto  degli  augelli,  dai 
variopinti  fiori  :  la  curiosità  sua  non  muovono,  nè 
svegliano  lo  spirito  suo  indifferente  e  stupido  il  suc¬ 
cedere  delle  stagioni ,  le  varietà  stupende  delle  me¬ 
teore  ,  ed  il  magnifico  spettacolo  delle  costellazioni. 
Se  parliamo  delle  classi  superiori  d7  uomini ,  quanti 
ostacoli  non  vediamo  noi,  a  nostro  malincuore,  dalla 
invidia,  dalla  gelosia  ,  dall’  avarizia  ,  dalla  vanaglo¬ 
ria  ,  dall’ ignoranza,  dalla  tirannia,  ai  più  generosi ,  e 
più  benefici  conati  del  genio  frapposti  ,  i  quali ,  a 
vece  d’  essere  ben  accetti  ,  favoriti ,  e  premiati ,  se 
non  intieramente  affogati  ,  almeno  rallentati  e  com¬ 
pressi  sen  rimangono.  Tant’è,  che  il  fasto  e  1’  igno¬ 
ranza  sono  tra  loro  inseparabili  ,  come  se  ne  stanno 
il  dissipamento  e  la  miseria  :  d’  onde  la  triste  verità, 
che  la  classe  di  quelli ,  che  dall7  imaginaria  loro 
grandezza  guardano  sdegnosi  la  plebe,  questa  sta 
però,  quanto  a  lumi,  a  livello  di  quelli;  medesima  in¬ 
differenza  ,  medesima  prevenzione  ed  avversione  alle 
nuove  verità  ;  medesima  tenacità  in  rispettare  gli  an¬ 
tichi  errori  ,  e  medesima  credulità  e  superstizione  ! 
Oggi,  come  ne’ tempi  addietro,  nè  la  penetrazione,  nè 
la  prudenza,  nè  i  grandi  politici  e  militari  talenti,  nè 
il  più  alto  grado  d’incivilimento  guarentire  non  sa¬ 
prebbero  1’  ignoranza  dalle  più  puerili  ,  più  assurde  , 
e  dalle  più  superstisiose  pratiche. 

Que’  filosofi  poi  che  1’  energia  delle  loro  facoltà 
alla  riflessione  ed  alla  ricerca  della  verità  condusse  , 
e  che  fanno  1’ ammirazione  del  loro  secolo,  potranno 
eglino  il  loro  spirito  premunire  contro  gli  più  strava- 
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ganti  errori?  Leggansi  li  vari  sistemi,  le  dottrine,  e 
massime  di  Zenone,  d’  Ancillone  ,  di  Parmenide,  di 
Pitagora  ,  d’  Antistene  ,  di  Diogene  ,  di  Leucippo  ,  e 
di  Democrito,  d’  Epitetto  ,  d’  Epicuro,  d’  Aristippo  , 
d?  Empedocle  ,  di  Lucrezio,  d’  Elvezio  ,  di  Berkley  , 
di  Descartes,  di  Mallebranclie ,  di  Leibnizio  ,  di  Buf¬ 
fon  e  di  tanti  altri.  Non  parliamo  punto  delle  inter¬ 
minabili  teologiche  controversie  ,  dell’eterno  vacillare 
delle  forme  de’ governi  ,  dell’infanzia  della  criminale 
legislazione  ,  della  fluttuazione  dei  principii  de’  diritti 
delle  genti,  della  contestazione  de’ diritti  delle  nazioni, 
sempre  dalla  forza  e  dalla  violenza  confortate  ,  ma 
portiamo  a  quelli  oggetti  lo  sguardo  nostro  ,  di  cui 
si  potrebbe  un  indefinito  perfezionamento  desiderare. 
Paragoninsi  gli  antichi  co’  moderni  monumenti  ,  ed 
i  poeti ,  li  pittori  ,  gli  oratori  de’  tempi  nostri  cogli 
Omeri  ,  co’  Virgili,  cogli  Grazi,  co’  Ciceroni,  coi 
Michel-Angeli  ,  co’  Raffaelli,  e  sosterrassi  poi,  che  le 
produzioni  del  nostro  spirito  verso  la  perfezione  sem¬ 
pre  procedono? 

Quanto  in  virtù  del  suo  genio  può  1’  uomo  conse¬ 
guire,  il  conseguirà  ogni  qualvolta  li  suoi  organi,  per 
opera  della  natura,  toccheranno  il  massimo  sviluppa- 
mento.  Il  progresso  delle  arti  e  delle  scienze  sarà  il¬ 
limitato,  in  quanto  queste  un  concorso  particolare  ri¬ 
chiedono  di  felici  circostanze  ,  di  singolari  combina¬ 
zioni  ;  quindi  la  geometria,  l’astronomia,  la  fisica 
esperimentaie ,  la  chimica,  l’anatomia,  la  chirurgia, 
la  medicina,  V  agricoltura,  la  storia  naturale  ecc.  ecc. 
non  più  si  rassomigliano  rispetto  allo  stato  loro  di 
prima.  Però  le  capacità  nostre  sono  sempre  ristrette; 
in  acquistando  cognizioni  novelle  ,  le  antiche  noi  di- 
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montichiamo.  E  quanti’  anche  la  massa  della  società 
fosse  doviziosa  d’[infìnite  scoperte,  gli  individui  non  ne 
fsarebbero  meno  ammirati.  Ciascuno  ha  perciò  la  sua 
sfera  particolare  in  cui  star  deve  rinchiuso,  per  non  al¬ 
lontanarsi  e  mantenersi  sempre  nelle  sue  attribuzioni. 

Vedonsi  nazioni  da  secoli  stazionarie  nella  medio¬ 
crità  :  nessuna  non  saprebbe  per  lungo  tempo  verso 
la  perfezione  morale  ed  intellettuale  innalzarsi.  Roma 
ed  Atene  nella  barbarie  ricaddero  :  1’  istoria  tiene 
registrate  queste  ed  altre  simili  vicende. 

Se  per  comprovare  l’ indefinita  perfettibilitade  uma¬ 
na  impugnano  i  filosofi  Y  uniformità  delle  azioni  degli 
animali ,  mal  vi  s’  appongono  :  imperciocché  i  popoli, 
anche  i  più  separati  per  distanza  di  secoli  ,  e  di  re¬ 
gione  ,  tutti  concordano  ne’  propri  interessi ,  e  nelle 
loro  istituzioni.  Illusorio  affatto  si  è  1’  opinare  nostro, 
che  le  massime  d’  oggidì  il  risultato  sieno  della  rifles¬ 
sione  ,  e  di  novelli  esperimenti.  La  morale  di  Pita¬ 
gora  ,  di  Socrate  e  del  fondatore  del  cristianesimo  , 
sono  posate  egualmente  sul  sentimento  della  benevo¬ 
lenza  e  del  bene  della  società.  Le  nazioni  selvaggie  , 
dall’  imboccatura  del  fiume  di  San  Lorenzo  sino  a 
quelle  del  Mississipì  ,  ne’  primi  tempi  della  scoperta 
dell’  America  offrirono  perfetti  modelli  delle  nostre 
civili  e  politiche  istituzioni. 

Finalmente  ,  in  osservare  il  più  gran  numero  di 
popoli  le  arti  e  le  scienze  avere  a  schifo  per  tutti 
addonarsi  al  commercio,  all’industria  ed  ai  piaceri 
de’  .sensi  ;  essere  per  lo  più  universale  la  propensione 
all’  inerzia  ,  all’  ozio  y  ed  insuperabile  la  loro  aver- 
sione  ad  ogni  innovazione  e  contensione  di  spirito 
e  fra  le  nazioni  sedicenti  le  più  incivilite,  iutiere  prò- 
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vincie  ancora  immerse  nella  barbarie,  e  parecchie  non 
solo  non  sopportare  con  indifferenza  la  più  vile  con¬ 
dizione  della  loro  esistenza,  ma  ritrose  rifiatare  una 
sorte  più  degna  dell’  umanità  •  finalmente,  in  meditare 
alle  diverse  fasi  delle  nazioni,  le  quali  stanche,  per 
mò  di  dire,  de’  proprj  sforzi  per  innalzarsi,  nell’  i- 
guoranza  e  nella  barbarie  ricadono;  dopo  tutto  ciò 
non  potrassi  egli  dire,  che  la  perfettibilità  morale 
dello  spirito  umano  non  sia  confinata  fra  i  limiti 
della  sua  organizzazione  ? 

Quale  sì  e  il  mondo  dell ’  uomo  j  e  delle  diverse 
specie  d’  animali?  —  Incomincia  col  cervello  il  mondo 
morale  ed  intellettuale  dell'uomo  e  degli  animali,  e 
nel  cervello  finisce.  I  corpi  inanimati  non  hanno  ve¬ 
runa  coscienza:  la  vita,  il  noi ,  vien  sentito  per  le 
sensazioni  e  per  gli  apparati  nervosi ,  per  cui  l’essere 
vivente  distingue  ciò  eh’  il  circonda.  Il  noi  sarà  più. 
o  meno  ristretto  od  esteso ,  che  variate  ed  intense 
sono  le  sensazioni,  a  seconda  perciò  del  numero  d’or¬ 
gani  in  contatto  degli  esterni  oggetti.  Se  alla  sensa¬ 
zione  generale  ,  vaga  ed  indeterminata  ,  altre  ne  ag- 
giugniamo  di  determinate  agli  animali,  essenzialmente 
le  une  dalle  altre  distinte,  noi  modificheremo,  ed  in¬ 
grandiremo  per  gradi  il  suo  mondo.  Ogni  organo , 
ogni  senso  ha  le  sue  rivelazioni:  cosichè  ciascuno  di 
essi  facendo  conoscere  i  diversi  rapporti  del  mondo, 
ed  essendo  tutti  riuniti  od  isolati  negli  animali  cotesti 
sensi ,  variato  per  essi  esser  deve  essenzialmente  1’  a- 
spetto  del  mondo. 

Dall’  applicazione  di  cotesti  preliminari  alle  qualità 
morali,  e  facoltà  intellettuali,  vedremo,  che  pelfuomo 
il  mondo  esterno  ed  interno  differisce  all’  infinito , 
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diminuisce  o  s’  accresca  nella  stessa  proporzione  del 
numero  de’  suoi  organi. 

Quanta  discrepanza  tra  il  vegetale  ,  che  senza  co¬ 
scienza  si  rigenera  ,  e  V  animale  ,  la  cui  propagazione 
è  imperiosamente  dai  più  ardenti  desiderj  dettata  ,  e 
con  estasi  compita!  Se  sente  l'amore  della  progenie 
T  animale,  diviene  quest’  organo  sorgente  inesausta  di 
assai  dolci  sentimenti,  di  più  soavi  cure,  e  di  inquie¬ 
tudini  le  più  allarmanti.  Da  questo  momento  resi¬ 
stenza  dell’uomo  e  della  donna  ,  de’  maschi  e  delle 
femmine,  sembra  sopra  questi  due  istinti  calcolata.  Le 
delizie  del  matrimonio ,  le  dolcezze  dell’amicizia  e 
della  vita  sociale  vanno  debitrici  ad  una  parte  cere¬ 
brale.  Ad  organi  speciali  confidati  rimangono  il  di¬ 
ritto  ,  ed  il  dovere  di  difendersi,  l’astuzia,  la  finezza, 
la  malizia,  il  saper  fare.  Togliete  una  parte  cere¬ 
brale;,  voi  libererete  i’ uomo  dall’inclinazione.  Ren¬ 
dendolo  indifferente  per  la  proprietà  ,  eliminate  da 
esso  uno  de’  più  possenti  motivi  delle  sue  azioni:  le 
arti  ed  i  talenti  saranno  immolati  all’  inerzia  ed  al¬ 
l’ignoranza. 

Quanta  confusione,  se  un  organo  speciale  alla  scelta 
de’ luoghi  non  vegliasse  da  abitarsi  dagli  animali!  Come 
potrebbe  l’uomo  il  pregio  suo  conoscere,  innalzarsi 
sopra  i  suoi  pari,  scuotere  il  suo  servaggio,  arrogarsi 
1’  autorità  suprema  ,  se  un  organo  non  avesse  che  il 
rende  altiero,  orgoglioso,  arrogante  e  superbo?  Quel 
soave  piacere  che  ci  somministra  l’ambizione,  la  va¬ 
nità,  l’amor  proprio,  sì  grande  stromento  a  un  infa¬ 
ticabile  attività ,  noi  dobbiamo  ancora  ad  un  organo 
speciale:  toglietelo  quest’organo  :  quanti  godimenti  e 
quante  inquietudini,  quante  follie,  e  quante  alte  ge- 
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*ta  di  meno!  Senza  Porgano  della  circospezione,  l’uo- 
mo  e  l’ animale  guarentire  non  si  saprebbero  dai  pe¬ 
ricoli  dell’ irreflessione  ,  e  della  precipitazione:  non 
avviserebbero  all’  avvenire  ,  nè  accorgere  si  potreb¬ 
bero  degli  ostacoli,  e  de’ pericoli  d’uu’  impresa.  Quale 
forza  rende  l’uomo  e  l’animale  attento  agli  avveni¬ 
menti  ,  e  gli  apprende  a  sapersi  valere  nelle  circo¬ 
stanze  delle  sue  inclinazioni  e  facoltà  ,  se  non  P  or¬ 
gano  dell’ educabilità,  pel  quale  utili  all’uomo  diven¬ 
gono  gli  animali ,  e  ischiavo  non  cade  delle  sue  in¬ 
clinazioni  e  de7  suoi  talenti?  Preserva  ogni  anno  l’e¬ 
migrazione  da  morte  la  metà  degli  animali  •  e  a  noi 
fornisce  mille  cognizioni  P  organo  del  senso  delle  lo¬ 
calità.  Astrazione  si  faccia  degli  organi  della  pittura  , 
della  musica ,  delP  architettura  ,  del  disegno ,  della 
scultura*  i  capi  d’  opera  ci  mancherebbero  di  R.a- 
faello  ,  di  Mozart :  di  Michelangelo,  di  Canova,  d’O- 
mero ,  ecc.  IP  uomo  rozzo  e  superficiale  non  mai 
presenti  un’  organo  speciale  del  linguaggio.  Se  vi 
consolate  d’essere  giusti;  se  il  vostro  senso  morale 
alto  concetto  v*  inspira  di  voi  stesso*  se  la  vostra  be¬ 
nevolenza  vi  rapisce ,  egli  è  per  un  organo  speciale  : 
mancando  il  quale  tutta  la  vostra  gloria,  quelle  dolci 
emozioni  dell’anima  vostra  assolutamente  sarebbero 
impossibili.  Sapete  voi  il  perchè  P  animale  non  s’  in¬ 
nalza  al  di  sopra  delle  cose  terrestri,  non  conosce  il 
collegameuto  delle  cagioni  co’  loro  effetti,  non  adora 
e  non  ha  idea  d’un  supremo  fattore?  Imparate  il  co¬ 
me  Iddio  formò  Puomo.  Seguite  passo  a  passo  le 
eterne  leggi  della  gradazione  della  natura.  Niuna  forza 
senz’organo.  Nuovi  organi,  novelle  forze.  Contem¬ 
plate  l’alta  e  prominente  fronte  dell’uomo}  parago- 
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natela  ,  con  quella  depressa  delle  altre  creature,  e  vj 
sarà  segnato  il  perchè  lJuomo  è  uomo.  Si  è  in  questa 
fronte,  che  annidano  gli  organi,  che  a  lui  imprimono 
il  carattere  dell’  umanità  ;  che  gli  svelano  i  rapporti 
degli  effetti  colle  cagioni,  che  lo  fanno  capace  di  ra¬ 
gione  e  di  volontà,  e  poggiate  la  mano  sul  davanti  da 
alto  del  suo  capo  ,  e  vi  troverete  il  segno  dell’  al¬ 
leanza  tra  esso  ed  il  suo  facitore.  Per  quest’organo  è 
imposto  all'uomo  il  dovere  di  rivelare  a  tutte  le  genti 
la  suprema  sapienza  :  e  si  è  per  questo  stesso  organo, 
che  r  uomo,  dal  trono  della  più  nobile  organizzazione, 
ha  in  ogni  tempo  esercitata,  ed  eserciterà  eternamente 
la  supremazia  sopra  tutti  gli  altri  umani  interessi. 

11  mondo  d’ ogni  specie  d’animali  e  dell’uomo 
stesso  ,  egli  è  dunque  la  somma  eguale  de’  loro  or¬ 
gani  cerebrali.  E  coloro  che  sì  presuntuosi  assimilare 
vorrebbonsi  alla  divinità,  per  cogliere,  e  le  leggi  spie¬ 
gare  che  reggono  l’ universo ,  o  con  gloriosa  petu¬ 
lanza  credono  non  dovere  ammettere  la  necessità  d’un 
ente  supremo  ed  indipendente ,  le  condizioni  mate¬ 
riali  tutte  rammentino  delle  loro  cognizioni,  e  de’ 
loro  concetti,  i  quali  esclusivamente  rinchiusi  tutti  se 
ne  stanno  in  una  circonferenza  di  non  oltre  i  venti- 
due  pollici. 

Rammentando,  finalmente,  le  attezze  industriose,  gli 
istinti,  le  inclinazioni,  i  sentimenti,  e  le  facoltà  dal- 
P  insetto  sino  all’uomo,  che  caratterizzano  e  distin¬ 
guono  l’immensa  serie  degli  esseri  sensibili,  proster¬ 
nare  ci  dobbiamo  riverenti  e  penetrati  d’  adorazione 
in  faccia  al  creatore,  che  sì  poca  materia  trasformare 
seppe  in  istromenti  di  sì  numerose  e  sublimi  forze  ! 
Spetterà  forse  al  fisiologo  tutto  attonito  d’  esclamare 
Dio  e  Cervello,  urent’ altro  che  Dio  e  Cervello? 
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Precetto  morale  risultante  dulia  fisiologìa  del  cer¬ 
vello,  —  II  mondo,  dissimo,  modificato  a  seconda  de’ 
nostri  sentimenti.  II  lupo  fiuta  altrimenti  dell7  agnel¬ 
lo}  gli  ochhi  del  gnfo  sono  colpiti  dalla  luce  diver¬ 
samente  da  quelli  dell7  aquila.  Il  giudicio  da  questi 
animali  portato  sulle  emanazioni  e  sulla  luce  ,  avve¬ 
gnaché  diverso  ,  sarà  egualmente  vero,  perchè  con¬ 
forme  alle  sensazioni  in  ciascuno  prodotte  dalla  luce 
e  dagli  odori.  Ma  li  sensi,  e  le  loro  funzioni  modifi¬ 
cati  sono  nelle  diverse  specie  ed  in  ciascun  individuo 
della  medesima  specie.  Quel  cibo  che  per  me  è  squi¬ 
sito,  a  te  riesce  disgustoso.  Un  altra  cosa  per  te  de¬ 
liziosa,  a  me  è  stomachevole.  Nullameno  alcuno  non 
crederassi  autorevole  di  rimproverarci,  per  cagione  di 
sì  fatta  differenza  di  gusto.  Con  assai  più.  di  ragione 
noi  perdonare  dobbiamo  la  diversità  e  soventemente 
r  opposizione  delle  nostre  inclinazioni,  de’  nostri  sen¬ 
timenti,  e  delle  nostre  facoltà;  perciocché  tanto  diverso 
si  è  lo  sviluppamento  nell’eccitabilità  nostra,  nelle  re¬ 
ciproche  proporzioni  de7  nostri  organi  cerebrali.  Cia¬ 
scun  individuo  in  sé  stesso  contemplato ,  porta  1’  im¬ 
pronta  d’un  carattere  proprio  morale  ed  intellettuale, 
e  posto  in  contatto  col  mondo  esterno,  ne  riceve  im¬ 
pressioni  e  sensazioni  proprie.  Conseguentemente  le 
inclinazioni  di  ciascun  individuo,  i  suoi  sentimenti,  li 
suoi  giudizi,  e  le  azioni  che  ne  risultano,  differir  de¬ 
vono  da  quelli  d’un  altro  individuo.  Ecco  il  motivo, 
per  cui  trovasi,  con  ragione,  sempre  ingiusta  1  altrui 
censura;  e  che  si  opera  con  violenza  contro  il  diritto 
naturale  in  esigere  ,  che  le  inclinazioni ,  le  facoltà  ,  i 
giudizi,  e  le  altrui  azioni  concordino  col  modo  nostro 
di  vedere.  Porla  ognuno  in  se  il  proprio  diritto ,  ed 


una  tolleranza  illimitata  di  tutto  ciò  che  non  lede 
l’ordine  sociale,  ecc.;  egli  si  è  il  primo,  il  più  sacro, 
ed  il  più  filosofico  dovere.  E  questa  la  si  è  pure  una 
prova,  che  colui  che  scopre  e  professa  una  qualche 
fisica  verità  ,  temere  non  deve  di  cadere  in  contrad¬ 
dizione  delle  verità  morali. 

Conclusione  e  rivista  sommaria.  —  Col  precedente 
capitolo  termina  1’  opera  del  dott.  Gali ,  sì  ansiosa¬ 
mente  per  i5  anni  da’  dotti  desiderata,  di  cui  1’  au¬ 
tore  differirne  ardentemente  bramava  la  pubblicazio¬ 
ne,  per  meglio  li  frutti  maturare  delle  sue  ricerche: 
ma  approssimare  sentendosi  in  lui  il  fine  deila  mor¬ 
tale  sua  carriera,  ebbesi  alla  fin  fine  rassegnato  a  fare 
di  pubblica  ragione  questo  saggio  di  cerebrale  fisio¬ 
logia,  meno  perfetto  di  quello  noi  sarebbe  stato  cin- 
quant’  anni  più  tardi,  e  quale  non  potea  altrimenti 
uscire  dalla  penna  d’  un  uomo,  cui  tanti  mezzi  man¬ 
cavano  ed  i  materiali  necessari,  onde  a  pieno  convin¬ 
cimento  condurre  que’  molti,  non  troppo  avvezzi  ad 
osservare  ed  investigare  la  natura.  Un  rammarico  che 
fitto  sempre  in  cuore  pesavagli,  quello  si  era  del  non 
potersi  lusingare,  che  ne’  suoi  dettagli  continuata  non 
fosse  questa  sua  impresa  ,  ed  apprezzate  le  sue  fati¬ 
che.  v>  Chiunque  animato  non  sia  da  innato  istinto 
y>  d’osservazione;  chiunque  ardua  e  troppo  difficile 
«  trovi  la  rinuncia  alle  proprie  opinioni  ed  al  proprio 
«  sapere  attinto  ne’  pregressi  suoi  studii;  chiunque 
«  alla  confezione  più  inclini  di  doviziosa  fortuna,  che 
»  non  alla  ricerca  deJ  tesori  della  natura:  chiunque 
n  dotato  non  sia  di  salda  ed  irremovibile  pazienza 
«  contro  le  interpretazioni  dell7  invidia,  della  gelosia, 
”  dell’ipocrisia,  dell’ignoranza,  dell7 apatìa,  e  dellfin- 
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s>  differenza  :  chiunque  la  forza  c  giustezza  troppo 
«  estimi  de’  propri  ragionamenti,  e  se  non  creda  in 
»  obbligo  di  sottoporli  a  sperimenti  le  mille  volte  ri- 

potuti  ,  non  mai  sarà  per  più  perfetta  rendere  la 
«  fisiologia  del  cervello.  Sono  questi  però  i  soli  mezzi 
»  per  verificare,  e  gli  unici  per  fare  più  rette  o  com- 
35  battere  le  mie  scoperte  . 

Indipendentemente  poi  dalle  prove  in  quest’  opera 
somministrate  rispetto  alP  organologia  ,  per  meglio 
quelle  convalidare,  e  ad  oggetto  di  spingere  1’  animo 
de’  dotti  allo  studio  delle  funzioni  delle  differenti 
parli  cerebrali,  stanno  in  questa  conclusione  registra¬ 
te  autentiche  relazioni  già  stampate  ne’  numeri  97, 
e  98  del  pubblico  foglio,  il  Freymiithige,  dal  signor 
Demangeon  riprodotte  nella  sua  Physiologìe  intclle- 
ctuelle ,  della  visita  di  Gali  nel  i8o5  alle  carceri  di 
Berlino,  ed  alla  casa  di  correzione  e  fortezza  di  Span¬ 
dali,  ove,  accompagnato  ed  assistito  da  vari  magistrati, 
da  professori  e  medici,  col  solo  conforto  delle  cranio* 
scopiche  ed  organologiche  profonde  sue  cognizioni ,  a 
stupore  degli  astanti  ,  le  buone  e  prave  inclinazioni 
indovinare  ei  seppe,  e  segnatamente  il  genere  di  de¬ 
litto,  per  cui  trovavansi  carcerati  quegli  individui  scelti 
e  fatti  argomenti  de7  suoi  esperimenti. 

Altri  brani  seguono  ancora,  parimenti  da  D éman- 
gcon  riprodotti,  i  quali  combatter  vogliono  l’opinione 
di  clii  tende  a  riguardare  Rcil  quale  autore  delle  sco¬ 
perte  di  Gali  e  di  Spurzheim ,  e  dimostrano  quale 
giudicio  quel  profondo  anatomico ,  non  meno  che  gli 
illustri  professori  Bischojf^  Loder ,  Hujeland ,  proferis¬ 
sero  dell*  anatomico-fisiologico  -  cerebrale  dottrina  di 
Gali ,  unanimi  ammiratori  del  suo  gran  genio  ,  che 
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più  fece  in  questa  scienza,  che  non  avrebbero  essi  cre¬ 
duto,  che  un  solo  uomo  bastasse  nel  viver  suo:  e  come 
VHufeland  a  confessare  non  esitasse,  che  non  si  avesse 
che  a  vedere  e  ad  ascoltare  quel  sommo,  per  appren¬ 
dere  a  conoscere  Fuomo  affatto  immune  di  pregiudicii, 

'  di  cerretanismo,  di  falsità,  e  di  metafisici  sogni,  ecc... 

Una  rivista  'sommaria  di  quanto  ebbesi  ne’  pre¬ 
cedenti,  ed  ispecie  in  quest’ultimo  volume  agitato, 
chiude  finalmente  l’eccellente  opera,  che  compendia¬ 
ta,  con  quanta  esattezza  e  criterio,  di  cui  lo  scarsis¬ 
simo  nostro  ingegno  è  capace,  imprendemmo  a  ren¬ 
dere  conta  e  nota  agli  Italiani,  a  prò  della  scienza  ed 
a  soddisfacimento  de’  nostri  lettori.  Lusingarci  potes¬ 
simo  almeno  che  vane  non  tornassero  queste  nostre 
fatiche,  ed  infiammare  potessero  il  cuore  de’  dotti  a 
seguire  l’ esempio  dell’  incomparabile  e  celeberrimo 
personaggio ,  che  presentito  (  ah  troppo  giusto  e  ve¬ 
race  presentimento  !  )  tre  anni  or  sono  il  vicino  ter¬ 
mine  del  viver  suo,  or  più  non  esiste  (i)  stromento 
d’  invidia  ,  di  gelosia  e  de’  più  vili  sentimenti  di  chi 
è  schiavo  delle  più  abbiette  passioni,  e  subietto  d’in¬ 
cessante  ammirazione  de’  buoni. 

Ultimo  e  pietoso  ufficio  rimarrebbési  a  compiere  , 
se  per  lui  lodare  ogni  parlare  scarso  non  fosse 
e  troppi  rozzi  e  incolti  non  fossero  i  fiori,  che  spar¬ 
gere  vorremmo  sulla  tomba  di  quell’  uomo  grande  , 
che  surse  fra  noi  quale  luminare  del  secolo;  dal  cui 
trono  ove  siede,  per  ogni  dove  scintille  sfavillano  di 


(i)  Egli  a  noto  che  il  clott.  Gali  pago  l3 inevitabile 
tributo  alla  natura  il  26  agosto  del  1828. 
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sua  celebrità;  che  qual  eroe,  che  nel  piu  formida¬ 
bile  conflitto  la  fermezza  raddoppia  e  il  suo  valore, 
trionfando  degl’immensi  scogli,  che  al  pregrino  suo 
gemo  si  frapponevano,  lasciò  alla  scienza  nostra  il  più 
bello  monumento  di  sua  gloria,  e  tramandar  seppe 
ai  più  tardi  posteri  il  nome  suo  d’eterna  ed  immor¬ 
tale  memoria. 


Memoire  sur  le  Begaiement  ;  par  M.  Serres  ? 
Docteur  en  Medecine  ,  à  «Alais.  Memoria 
sulla  Balbuzie  ecc.  (  Memorial  des  Hopi- 
taux  du  Midi,  etc.  Aoùt  1829  N.°  8)  (1). 

u  già  registrato  in  questi  Annali  (  T.  48  p.  2o5  ) 
quanto  il  sig.  Magendie  aveva  riferito ,  nella  tornata 
dell’  1 1  marzo  1828,  all’Accademia  R.  delle  Scienze 
di  Francia  ,  intorno  al  modo  di  guarire  la  balbuzie  , 
proposto  dal  sig.  Malbouche ,  o  forse  meglio  dalla  ve¬ 
dova  Leigh  di  New-Yorck.  Si  fece  pure  menzione  in 
questi  istessi  Annali  (  tom.  XLVIII  ,  pag.  191  )  delle 
idee  di  Enrico  M?  Comarck  sulla  cagione  vera  della 
balbuzie  ,  e  metodo  di  curarla. 

In  continuazione,  e  giova  sperare  a  compimento, 
della  storia  di  questo  argomento  riportiamo  qui  la 
Memoria  del  dott.  Serres ,  di  Alais  ,  la  quale  mag¬ 
giormente  interessa  per  due  notevolissime  circostanze 
e  sono:  i.°  La  solidità  de’  principj  fisiologici,  e  gin- 


(1)  Art.0  comunicato  dal  sig.  dott.  Branca,  medico 
chirurgo  maggiore  dello  Spedale  di  Varese. 
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«astici  sui  quali  si  aggira  il  suo  metodo  di  curare  la 
balbuzie ,  consonanti  ai  principi  d’  ortomorfìa  stabiliti 
dal  celebre  professore  Delpech .  2°.  L’  essere  stato  Io 
stesso  dott.  Serres  balbuziente  in  alto  grado  ,  e  gua¬ 
ritone  coi  mezzi  eli’  ei  propone. 

Parte  prima. 

Della  balbuzie ,  e  del  modo  di  guarirla. 

La  balbuzie  idiopatica  è  un  difetto  consistente  tal¬ 
volta  nella  sospensione,  e  tale  altra  nella  repetizione 
d’una  vocale,  o  d’ima  sillaba;  è  un  vizio  di  abitu¬ 
dine  da  non  confondersi  con  quelli  che  si  associano 
ad  alcune  affezioni  cerebrali  acute,  o  croniche,  nè 
con  altri  difetti  di  pronunzia,  quali  sarebbero  la  diffi¬ 
colta  ,  o  1’  impossibilità  di  pronunciare  una ,  o  più 
consonanti,  la  tendenza,  o  necessità  di  pronunziarne 
una  a  vece  di  un’  altra,  di  pronunziarla  debolmente 
o  con  esagerazione  ,  ecc. 

La  balbuzie  non  presenta  sempre  gli  stessi  carat¬ 
teri.  Alcuni  balbi  sospendono  il  suono  volendo  arti¬ 
colare  una  linguale,  una  labbiale,  una  gutturale  ; 
altri  ripetono  queste  consonanti  di  una  maniera  af¬ 
fatto  convulsiva.  Vi  sono  dei  balbi  che  pronunziano 
bene  alcune  sillabe,  e  che  diminuiscono  la  balbuzie 
premettendo  queste  stesse  sillabe  a  tutte  le  parole,  per 
pronunziare  le  quali  incontrano  maggiore  difficoltà. 

Io  conosco  un  giovine  che  premette  l’ articolo  ver¬ 
nacolo  lou  (i)  avanti  tutti  i  sostantivi  ?  eh’  egli  vor- 


(  i  )  Sy  intenderà  vernacolo  nella  patria  delV  autore , 
Alaisj  od  in  epici  dintorni  della  Linguadocca . 
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rebbe  nominare  Se  egli  si  propone  p.  e.  di  nomi¬ 
nare  tutti  gli  oggetti  che  si  trovano  sopra  una  tavola, 
non  balbetterà  facendo  precedere  alla  denominazione 
d’ ogni  oggetto,  od  almeno  di  quelli  che  esprimerebbe 
piti  difficilmente,  il  detto  articolo  lou ,  ma  se  sopprime 
questo  articolo,  ch’egli  pronunzia  facilissimamente,  tro¬ 
vasi  soventemente  interrotto  da  fermate  di  suono,  ac¬ 
compagnate  da  violenta  contrazione  dei  muscoli  della 
faccia;  e  quando  dopo  uno  sterile  tentativo  egli  si  è  fatto 
certo  di  non  potere  emettere  la  sua  parola,  dice  franca¬ 
mente  senza  balbettare:  lou  pode  pas  lou  dire ,  ciò  che 
tradotto  letteralmente  in  francese  suonerebbe ,  je  ne 
puis  pas  le  dire.  Questo  balbo  non  incontra  difficoltà 
che  nella  pronunzia  della  prima  parola  della  frase , 
il  restante  viene  da  lui  espresso  con  una  facilità  sor¬ 
prendente.  Un  altro  balbo  più  colto ,  e  meglio  indu¬ 
strioso,  sostituisce  un  vocabolo  sinonimo  ed  a  lui  fa¬ 
cile,  ad  un  altro  eh’  ei  non  potrebbe  pronunciare;  di 
tal  modo  cambia  per  sua  comodità  delle  parole  ,  e 
delle  frasi  intiere  ,  senza  che  alcuno  si  accorga  del 
contrasto  eh’  egli  ha  intimamente  patito.  Avrei  molto 
a  dire  se  volessi  accennare  tutte  le  specialità  consi¬ 
mili  che  mi  sono  note. 

I  balbi  non  lo  sono  sempre  allo  stesso  grado.  Al¬ 
cuni  passano  delle  ore,  e  dei  giorni  intieri  senza  bal¬ 
bettare  ,  altri  delle  settimane  ,  e  persino  dei  mesi. 

II  tempo  umido  o  secco,  il  giorno,  la  notte  ,  un 
lauto  pasto,  una  indisposizione,  la  confidenza,  la  pre¬ 
senza  di  molte  persone,  finalmente  tutto  ciò  che  può 
agire  sopra  il  fisico,  od  il  morale  ,  può  diminuire  , 
od  aumentare  la  balbuzie  per  un  tempo  più  o  meno 

Annali.  V^ol.  LII.  28 
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lungo;  egli  è  quindi  evidente  quanto  debbano  essere 
numerose  ie  cause  atte  ad  accrescere,  o  diminuire 
questo  difetto . 

Fu  già  creduto  che  la  balbuzie  dipendesse  dall’e- 
sislenza  di  forami  insoliti  nell’  osso  mascellare  supe¬ 
riore*  che  la  pituita  ,  cadendo  goccie  a  goccie  sulla 
lingua  ,  rendesse  di  tal  modo  imperfetta  la  loquela  , 
onde  ne  venissero  una  pronunzia  poco  distinta,  e 
delie  parole  a  mezzo  articolate,  In  altri  tempi  si  ac¬ 
cagionò  del  balbuzzare  un  disordine  opposto.  Mor¬ 
gagni  assicura  non  avere  giammai  veduti  que’  fori. 
Dclius  opinò  dipendere  la  balbuzie  dalla  fenditura  del 
palato,  o  dell’  ugola.  Oggidì  però  è  riconosciuto  che 
la  balbuzie,  della  quale  qui  si  tratta,  può  avere  luogo 
senza  che  siavi  alcun  difetto  sensibile  di  organizza¬ 
zione. 

Io  ho  veduto  moltissimi  balbi ,  V  apparato  vocale 
dei  quali  non  presentava  niente  di  diverso  da  quello 
degl’  individui  che  godevano  di  una  libera,  e  perfetta 
loquela.  Ben  si  comprende  che  la  spessezza  della  lin¬ 
gua  ,  la  brevità  del  suo  frenulo,  la  fessura  della  volta 
del  palato  ,  ecc.  possono  modificare  la  balbuzie  ;  ma 
questa  modificazione  può  essere  tanto  in  favore , 
quanto  in  Svantaggio  di  un  tale  difetto. 

Io  non  investigherò  la  causa  primitiva  della  bal¬ 
buzie,  ma  mi  limiterò  a  dichiarare  i  fatti  che  servi¬ 
rono  alla  scoperta  del  metodo  semplice  ,  e  naturale 
di  cui  mi  sono  prevalso  per  guarire  me  stesso  e 
quelli  che  vi  si  sottomisero. 

Nel  balbuziente  io  veggo  un’  affezione  nervosa,  ed 
in  questa  affezione  due  maniere  ben  distinte  ,  ch’egli 
è  essenziale  di  rimarcare. 
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La  prima  maniera  sembra  consistere  in  un  ballo  di 
S.  Vito  dei  muscoli  modificatori  de’  suoni.  La  se¬ 
conda,  in  una  rigidità  quasi  tetanica  dei  muscoli  della 
voce  ,  e  della  respirazione  tanto  primarj  che  acces¬ 
sori  a  queste  funzioni. 

Effetto  della  prima  maniera  di  affezione  si  è  l’im¬ 
potenza  ai  movimenti  rapidi  ,  che  devono  essere  ese¬ 
guiti  dalle  labbra,  dalla  lingua  ,  e  dalla  glottide. 

Per  effetto  della  seconda  si  sospende  la  respira¬ 
zione;  perciocché  i  muscoli  proprj,  ed  accessorj  di  que¬ 
sta  funzione  essendo  irrigiditi,  nè  possono  spingere 
1?  aria  con  bastante  forza  per  vincere  io  stringimento 
della  glottide  ,  nè  far  sì  che  la  lingua  si  applichi  alla 
volta  del  palato  ,  e  che  le  labbra  si  chiudano  ;  dai 
quali  impedimenti  viene  impossibilitata  l’emissione  del 
suono ,  chiuso  venendone  il  condotto  vocale  aereo. 
Sembra  che  in  tale  caso  la  volontà  abbia  perduto  l’im¬ 
pero  che  normalmente  esercita  sulle  detti  parti,  quindi 
cessa  la  sinergia,  e  1’  armonia  nei  movimenti  musco¬ 
lari  destinati  alla  fonazione  (r);  nasce  insomma  disor¬ 
dine  completo.  Per  convincersi  di  questa  verità  basta 
osservare  il  balbo  in  un  momento  d’ imbarazzo  p.  e. 
quando  egli  chiama  una  persona,  che  trovasi  a  una 
certa  distanza;  a  misura  che  l’ affezione  (morale)  in¬ 
teressa  le  labbra,  la  lingua,  o  la  glottide,  egli  apre 


(i)  Sinergia,  significa  co  operazione  di  più  organi  al 
compimento  di  una  funzione. 

Fonazione,  phonation  ,  è  l(i) * 3  emissione  dei  suoni  de - 
stinati  a  far  conoscere  ai  nostri  simili  i  nostri  senti¬ 

menti ,  e  pensieri. 
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la  bocca  o  la  chiude,  la  lingua  sporge  da  questa  ca» 
vita  senza  potervi  rientrare ,  la  faccia  si  fa  rossa ,  i 
muscoli  son  presi  da  contrazioni  che  scompongono 
la  fisionomia  ,  il  balbo  inghiottisce  o  procura  di  in¬ 
ghiottire  la  sua  saliva,  come  per  opporsi  ad  un  senso 
penoso  di  costrizione  che  prova  alla  faringe,  i  mu¬ 
scoli  del  basso  ventre  inutilmente  si  irrigidiscono  ,  la 
fonazione  non  ha  luogo.  Venendo  in  soccorso  l’istinto, 
il  balbo  sofferente  è  obbligato  ad  abbassarsi,  ad  impri¬ 
mere  al  suo  corpo  qualche  scossa ,  la  quale  possa 
pure  riuscire  a  vincere  lo  spasmo  tetanico ,  e  final¬ 
mente  determini  1’  esplosione  strepitante  ,  e  male  ar¬ 
ticolata  d’  una  parola. 

Mediante  la  semplice  considerazione  de’  seguenti 
nervi,  noi  potremo  metterci  a  portata  di  spiegare  co¬ 
me,  in  occasione  di  dovere  pronunziare  una  sillaba,  il 
balbo  presenti  dei  fenomeni  tanto  singolari. 

i.°  Il  nervo  facciale  (i)  dà  il  filetto  stilo-joideo,  il 
sotto  mastoideo,  il  temporo-facoiale,  i  buccali,  il  cer- 
vico-facciale. 


0)  Cioè  la  porzione  dura  del  settimo  o  piccolo 
simpatico ,  alcune  propagini  del  quale  si  distribuiscono 
ai  muscoli  inservienti  alla  masticazione ,  alla  degluti¬ 
zione  ,  ed  alla  voce.  Qui  giova  ricordare  che  dal  no¬ 
stro  Bellingeri  questo  nervo  fu  dichiarato  senziente  3 
e  motore  volontario  ,  presiede  a  diverse  simpatie  da 
esso  dette  animali  ,  ed  influisce  sui  movimenti  che  si 
fanno  nelle  predette  tre  funzioni.  V.  De  nervis  faciei 
Quinti ,  et  Septimi  nervorum  paris  function.  t.  XZ7, 
pag.  241  di  questi  Annali. 
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2. °  Il  glossofaringeo  fornisce  il  faringeo,  il  laringeo 
superiore  interno  e  esterno,  i  cardiaci,  il  laringeo  in¬ 
feriore  e  gli  stomachici. 

3. °  I  nervi  spinali  (  cervicali  )  innervano  le  spalle. 
Questi  nervi  hanno  ,  come  è  noto ,  delle  anastomosi 
tra  loro ,  delle  strettissime  relazioni  cogli  organi  della 
parola  ,  e  quando  questi  ultimi  si  trovano  nella  con¬ 
dizione  patologica  che  costituisce  la  balbuzie,  le  parti 
più  o  meno  lontane  ,  ove  dessi  si  distribuiscono,  ne 
soffrono ,  ed  eseguiscono  malamente  le  funzioni  cui 
sono  destinate. 

Dal  sopraddetto  fluisce  che  la  volontà  ha  perduta 
una  parte  del  suo  impero  nel  balbo  ,  il  quale  non 
può  opporsi  alle  vibrazioni  convulsive  delle  labbra  , 
della  lingua,  e  della  glottide  ,  nè  manco  può  vincere 
lo  spasmo  ,  che  impedisce  la  formazione  del  suono  , 
onde  ne  risulta  un  difetto  di  sinergia  e  di  armonia 
nei  movimenti ,  che  dovrebbero  eseguire  gli  organi 
della  parola. 

L  esperienza  ,  e  1’  osservazione  mi  hanno  convinto, 
che  mediante  una  volontà  efficace  ,  ed  un’attenzione 
intensa,  è  possibile  in  pochissimo  tempo,  con  una  fa¬ 
cile  ginnastica  ,  impedire  il  tremito  convulsivo  delle 
labbra ,  della  lingua  ,  della  glottide,  prevenire  fa  fer¬ 
mata  de’  suoni  ,  e  condurre  di  tal  modo  il  òalbo  ad 
una  permanente  guarigione.  Ecco  in  che  consiste  que¬ 
sta  ginnastica. 

i.°  Se  la  balbuzie  è  leggiera,  basterà  pronunziare 
con  forza  e  prestezza  ciascuna  sillaba  componente  la 
parola  da  esprimersi.  Così,  per  esempio,  per  la  parola 
coraggio  ,  bisogna  battere  la  sillaba  co  con  impeto  , 
sforzando  i  muscoli  della  voce  cui  incumbe  quesjto  uf» 
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iicio  a  protrarre  i  loro  movimenti  il  più  possibile,*  il 
suono  viene  emesso  per  la  forza  che  vi  si  impiega  , 
e  l’insistenza  dei  movimenti  muscolari  impedisce  la 
repetizione  involontaria  della  voce  stessa.  Col  primo 
mezzo  si  imprime  alla  colonna  d’  arz'a  maggiore  forza 
onde  vinca  l’ ostacolo  ;  col  secondo  ,  le  parti  che  si 
sono  scostate  con  impeto,  celerità  e  fermezza,  si  ren¬ 
dono  meno  disposte  a  ravvicinarsi  involontariamente 
per  riprodurre  quelle  lettere  m  ni  mttttqqqq 
che  tanto  spinciono  ,  ed  impazientano  chi  sente  il 
discorrere  dei  balbettanti. 

Caddero  in  errore  coloro  ,  i  quali  stabilirono  do¬ 
versi  far  parlare  lentamente  per  guarire  la  balbuzie  , 
non  essendo  possibile  trarre  vantaggio  da  questo  pro¬ 
cedimento  ,  poiché  poco  monta  dividere  le  sillabe  a 
grandi  distanze  •  P  essenziale  consiste  nell’  articolarle 
con  impeto  e  franchezza.  Se  si  traccia  una  linea  sulla 
carta  lentamente ,  potrà  forse  riuscire  retta  presa  in 
complesso  ,  ad  onta  che  consti  di  un  numero  inde¬ 
terminato  di  lineette  interrotte  ;  la  linea  sarà,  all’op¬ 
posto,  bene  segnata  ,  e  bene  compiuta  se  sarà  stata 
formata  con  rapidità,  e,  come  dicono  i  calligrafi  ,  a 
mano  alzata.  Se  un  fanciullo  affetto  da  chorea  ese¬ 
guisca  colla  mano  o  col  piede  infermi  un  movimento 
lentamente,  questo  sarà  tremulo  ed  incerto;  se  que¬ 
sto  stesso  movimento  sarà  fatto  con  forza,  e  prestezza 
acquisterà  una  solidità  maravigliosa. 

In  fisica  la  forza  è  proporzionata  alla  velocità.  Un 
corpo  ebe  si  move  rapidamente  non  si  lascia  facil¬ 
mente  sviare  da  una  data  resistenza*  applicando  que¬ 
sta  legge  alla  parola  ,  e  valutati  gli  scelti  due  para¬ 
goni,  fra  1  molli  che  potrebbonsi  addurre,  si  può  con- 
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eludere,  che  per  formar  suoni  chiari  è  necessario  siano 
emessi  con  impeto  e  con  esagerazione  dei  movimenti 
indispensabili  alla  fonazione. 

2.0  Nel  caso  che  la  balbuzie  sia  più  grave,  questo 
semplice  esercizio  non  basta  ;  vuoisi  per  guarirla  il 
concorso  di  altri  movimenti  accessorj  ,  i  quali  deter¬ 
minino  la  corrente  d’  aria  a  formarsi  repentinamente 
nel  tubo  aereo  mediante  la  compressione  sollecita  dei 
polmoni,  e  che  rimovino  gli  ostacoli,  che  questa  istessa 
corrente  incontra  nel  suo  passaggio  per  la  glottide  , 
sulla  lingua,  e  tra  le  labbra.  Onde  attingere  a  questo 
doppio  scopo,  io  tengo  non  siavi  mezzo  più  efficace  , 
e  meno  disagevole,  dei  movimenti  che  si  possono  fare 
eseguire  dalle  braccia }  così,  per  far  parlare  un  balbo 
che  si  trovi  in  imbarazzo  ,  bisogna  afferrare  il  di  lui 
braccio,  e  tirarlo  con  impeto  in  basso  a  ciascuna  sil¬ 
laba  ,  o  solamente  al  principio  d'ogni  frase,  secondo 
ch’egli  è  più  o  meno  difetloso.  Faccia  egli  stesso 
questi  movimenti  ,  e  rimarrà  sorpreso  della  facilità  a 
parlare  che  gliene  ridonderà.  Ripetendo  spesso  questa 
esperienza  ,  l’ effetto  sarà  costante,  come  lo  posso  as¬ 
sicurare. 

Quale  evidente  prova  dell’utilità  dei  movimenti  degli 
arti  ,  particolarmente  superiori ,  alla  produzione  de’ 
suoni,  io  addurrò  il  grido  intenso  che  per  lo  più  in¬ 
volontariamente  emettono  i  panettieri  ,  ed  i  fenditori 
di  legne  in  occasione  che  eseguiscono  gli  sforzi  vio¬ 
lenti  chiesti  talvolta  dai  loro  lavori  io  proporrò  pa¬ 
rimenti  la  sperienza  seguente.,  la  quale  rende  eviden¬ 
tissima  l’influenza  di  cui  è  discorso  sull’intensità  de’ 
suoni  :  datevi  a  vociferare  senza  interruzione  ,  ed  in 
questo  mezzo  imprimete  alle  braccia  velocissimi  movi- 
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menti;  vedrete  la  voce  a  rafforzarsi;  ma  diminuirà  su¬ 
bito  ,  cessato  il  movimento  ,  per  riprendere  maggiore 
forza  a  un  nuovo  violento  agitare  delle  braccia. 

I  movimenti  delle  braccia  e  delle  altre  parti  del 
corpo  denominati  gesti,  soccorrono  in  modo  singolare 
alla  fonazione.  Dessi  producono  questo  effetto  senza 
che  noi  ci  avvediamo.  Io  penso  che  su  quest’ atto  im¬ 
portante  della  vita  sociale  non  siasi  fatto  quel  fonda¬ 
mento  eh’  ei  meriterebbe.  Osservisi  un  uomo  che  si 
produce  in  una  viva  conversazione,  nella  quale  la  di 
lui  voce  tenta  esprimere  la  forza  delle  sue  idee  }  si 
vedrà  in  agitazione  tutto  il  suo  corpo;  la  testa  ,  la 
faccia  ,  il  ventre  ,  le  gambe  ,  e  particolarmente  le 
braccia  eseguiscono  dei  gesti  sorprendentemente  ra¬ 
pidi.  I  moralisti ,  ed  i  fisiologi  non  videro  in  questa 
mobile  sinergia,  che  dei  movimenti  ad  altro  non  ac¬ 
comodati  che  all’espressione  dei  sentimenti,  a  rendere 
meglio  sensibili  ,  a  dipingere  e  figurare  gli  oggetti 
delle  proprie  idee;  si  credette  che  i  gesti  costituissero 
unicamente  un  linguaggio  di  azione  ,  ma  io  porto 
opinione  che  non  siasi  tenuta  in  conto  la  parte  che 
dessi  esercitano  sulla  fonazione. 

Sebbene  molte  idee,  e  molti  sentimenti  possano  in 
qualche,  od  anche  in  moltissima  parte  essere  espressi 
mediante  i  gesti  ,  è  altresi  comprovato ,  dall’  osserva¬ 
zione  dei  fatti,  che  i  gesti  formano  spesso  degli  as¬ 
surdi  ridevoli  ,  non  indicando  alcuna  relazione  con 
il  pensiero  di  chi  gli  eseguisce  ;  all’  opposto  si  vede 
così  frequentemente  stabilirsi  un’  armonia  tra  i  movi¬ 
menti  degli  organi  della  voce  e  quelli  delle  braccia  , 
che  di  prima  vista  s’inclinerebbe  a  riguardare  i  gesti 
come  i  veri  ,  ed  unici  emissarj  dei  suoni  ,  e  questi 
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gesti  sono  così  conducenti  ai  suoni  ,  che  l’ istinto  ci 
costringe  a  servircene  ogni  qualvolta  la  fonazione  ci 
riesca  difficile. 

4 

I  fanciulli  gestiscono  poco ,  perchè  comunalmente 
eglino  hanno  scarse  idee.  Quando  recitano,  ci  maravi¬ 
gliamo  della  loro  monotonia  ;  osservandoli  attenta¬ 
mente  in  tale  circostanza,  restiamo  subito  capaci  ch’ei 
si  occupano  della  fonazione  ,  e  non  della  espressione 
delle  idee.  La  ragione  è  chiara.  Dessi  non  si  propon¬ 
gono  di  rappresentare  delle  idee  che  non  hanno,  ma 
unicamente  di  ripetere  dei  suoni  rappresentati  dai  ca¬ 
ratteri  che  loro  si  sono  fatti  ritenere  mediante  l’eser¬ 
cizio  della  memoria  ;  non  deve  quindi  sorprenderci 
eh’  eglino  facciano  molti  movimenti  fonetici  ,  e  pochi 
gesti  di  imitazione  ,  e  di  espressione. 

II  cantante,  abitualmente  occupato  all’ emissione  dei 
suoni  ,  invigorisce  l’energia  della  voce  mediante  mo¬ 
vimenti  accidentali  delle  braccia  ,  e  quelli  che  costi¬ 
tuiscono  il  ritmo.  Per  la  frequente  repetizione ,  que¬ 
ste  vibrazioni  muscolari  si  costituiscono  in  consuetu¬ 
dine,  a  pregiudizio  di  que’  movimenti  che  dovrebbero 
esprimere  i  loro  pensieri  •  questo  è  il  motivo  pel  quale 
alcuni  cantanti  si  meritano  il  rimprovero  di  falsità,  e 
monotonia  ne’  loro  gesti.  Il  che  prova  eh’  eglino  de¬ 
vono  guardarsi  dall’  involontaria  ,  e  soverchia  repeti¬ 
zione  di  questi  stessi  gesti.  Talma  ,  e  madamigella 
Mars  ,  fecero  un  accuratissimo  ,  ed  indefesso  studio 
dei  gesti  di  espressione  \  ne  trassero  un  maraviglioso 
partito  ,  e  se  impiegarono  i  gesti  al  doppio  scopo  (  a 
quello  cioè  di  coadiuvare  la  declamazione  ed  avvivare 
l’ espressione  del  senso  delle  parole  )  ,  vi  riuscirono 
soltanto  mettendo  a  profitto  tutta  l’ acuità  del  loro 
ingegno. 
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i  balbi  (anno  pochi  gesti  ,  e  pressoché  tutti  desti¬ 
nati  all’  espressione  del  sentimento ,  onde  questi  gesti 
costituiscono  in  essi  un  vero  linguaggio  di  azione,  poi¬ 
ché  fanno  poco  conto  della  propria  voce,  della  quale 
non  possono  disporre.  Tali  gesti  sono  poco  fonetici,  a 
meno  che  la  volontà  non  li  renda  tali  mediante  qual¬ 
che  esercizio.  Quanto  a  me  io  faccio  jpochi  gesti  di 
espressione  ,  e  traggo  vantaggio  piuttosto  dai  gesti 
che  mi  possono  agevolare  la  sortita  dei  suoni,  senza 
che  alcuno  siasi  mai  accorto  di  questo  artifìcio. 

Parte  seconda. 

Applicazione  del  metodo  per  la  cura  della  balbuzie. 

Lezione  i.a  Per  dare  alF  allievo  un’  idea  esatta  del 
modo  col  quale  fa  d’ uopo  eh'  ei  legga  ,  e  parli,  io 
comincio  la  seduta  leggendo  e  parlando  io  stesso  nel 
modo  che  segue  : 

i.°  Divido  la  parola  nelle  sillabe  di  cui  è  com¬ 
posta. 

i.°  Pronunzio  dette  sillabe  con  forza  ,  e  sveltezza. 

3. °  Esagero  tutti  i  movimenti  muscolari  degli  or¬ 
gani  della  voce  ,  come  se  volessi  immitare  i  ridicoli 
torcimenti  di  volto  dei  giocolatoli,  e  dei  cantanti  arie 
buffe  per  le  strade. 

4. Ci  Faccio  precedere  all’  emissione  di  ciascuna  sil¬ 
laba  un  movimento  forte ,  e  repentino  (  brusque , 
trés-brusque)  delle  braccia ,  stendendole  in  basso. 

Invito  P  allievo  a  fare  altrettanto,  e  da  questo  mo¬ 
mento  gli  raccomando  caldissimamente  di  non  parlare 
che  di  siffatto  modo  ;  trattasi  di  distruggere  un’  an- 
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tica  abitudine,  e  sostituirne  una  nuova,  atti  a  rista¬ 
bilire  l’armonia,  e  l’ordine  perduti.  Per  la  cosa  più 
indifferente,  ed  in  qualunquesiasi  momento,  egli  deve 
recare  ad  effetto  i  principj  tanto  naturali  e  semplici 
di  questo  metodo.  Nella  conversazione  di  poco  impegno, 
come  tra  persone  confidenziali,  egli  deve  dividere  tutte 
le  parole  nelle  loro  sillabe  ,  porre  fra  queste  una  di¬ 
stanza  il  meglio  eguale ,  ed  articolarle  come  fu  detto. 
L5  allievo  non  tema  sinistri  effetti  da  questa  monoto¬ 
nia  ,  ma  persuadasi  che  questa  maniera  di  parlare  non 
sarà  di  lunga  durata,  e  che  per  ridicola  ella  sia,  lo 
sono  maggiormente  gli  stravaganti  torcimenti  eh’  egli 
farebbe  del  volto  balbettando  ,  e  che  finalmente  gra¬ 
tificherà  la  società  de’  suoi  sforzi ,  poiché  la  balbuzie 
non  è  solamente  un  difetto  individuale  ,  ma  un  og¬ 
getto  di  sofferenza  per  chi  F  ascolta  ,  benché  talvolta 
muova  alle  risa. 

Ritiratosi  da  solo  il  balbuziente  dovrà  leggere  ,  e 
declamare  nel  modo  indicato.  Per  otto  giorni  si  eser¬ 
citerà  in  questa  ginnastica ,  che  le  prime  volte  gli 
sarà  di  molta  fatica  e  pena,  e  nella  quale,  insistendo 
con  soverchio  ardore,  gli  potrebbero  sopravvenire  degli 
stordimenti  ,  il  che  però  eviterà  facilmente  frapponen¬ 
do  qualche  momento  di  riposo. 

Seconda  Lezione. 

Consecutivamente  potrà  ridurre  a  molto  *  meno 
i  movimenti  che  faceva  da  principio  per  articolare 
ogni  sillaba,  e  si  limiterà  a  mettere  a  posto  le  sillabe 
dominanti  ,  cioè  ,  a  dare  un  buon  colpo  di  braccia 
sulla  prima  sillaba  della  frase.  Pervenuto  alla  capacità 


di  ben  collocare  le  sillabe  dominanti ,  1  allievo  può 
tenersi  guarito,  il  che  può  riuscire  in  pochi  gior¬ 
ni.  Cosi  invece  di  fare  un  movimento  ad  ogni  sil¬ 
laba,  ne  faccia  solamente  uno  ad  ogni  frase.  Certo 
egli  è  che  questi  movimenti  costituiscono  gesti  al¬ 
quanto  monotoni  ,  poiché  sono  puramente  gesti  fo¬ 
netici;  ma  poco  a  poco,  essendo  1*  allievo  intelligente, 
potrà  dare  loro  tutto  il  garbo  che  devono  avere  per 
divenire  ad  un  tempo  gesti  di  fonazione  ,  e  di  espres¬ 
sione. 

Per  lo  spazio  di  un  mese  o  due  si  attenga  il  balbo 
esattamente  ai  principi  del  metodo  ;  metta  in  pratica 
quelli  della  prima  lezione  con  ,  quelli  della  seconda  * 
gli  basterà  stare  in  guardia  di  articolare  bene  per 
non  più  balbettare  ,  e  se  si  accorge  di  ricadere  in 
questo  difetto  ,  non  avrà  d’  uopo  per  superarlo,  che 
di  fare  ,  in  tempo  ,  un  forte  movimento  di  braccia. 
Una  semplice  contrazione  dei  muscoli  del  basso  ven¬ 
tre  o  di  qualunqne  altra  parte  del  corpo,  producono 
assolutamente  lo  stesso  effetto. 

11  balbuziente  deve  vincere  la  sua  indolenza;  se  vi 
si  abbandona  ,  il  suo  difetto  si  rafforzerà;  egli  deve 
continuamente  stare  all’erta  ed  in  orgasmo  contro 
si  perniciosa  disposizione.  La  timidezza,  tanto  comune 
ai  balbuzienti ,  diminuirà  sensibilmente  dai  primi  dì 
eh’  egli  comincerà  ad  impiegare  il  metodo.  Senza  of¬ 
fendere  la  civiltà^  egli  deve  risguardare  come  suoi 
eguali  tutti  quelli  che  compongono  la  conversazione 
di  cui  fa  parte.  Questa  persuasione  gli  sarà  neces¬ 
saria  per  avere  la  scioltezza  di  cui  è  mancante. 

Volendo  togliere  la  balbuzie  che  suole  manifestarsi 
all’ età  di  5,  6,  7  anni  si  adoperi  la  ginnastica  nel 


modo  da  me  indicato  pei  casi  ordinai).  Se  il  fan¬ 
ciullo  non  sa  leggere ,  si  cominci  dall5  insegnargli  a 
dare  un  leggier  colpo  sul  tavolo  ad  ogni  sillaba  che 
deve  pronunziare;  quando  sia  un  poco  più  innoltrato, 
richieggasi  che  parlando  divida  le  parole,  e  di  tal 
modo  in  pochissimo  tempo  perverrà  a  mettere  del- 
1’  ordine  nella  fonazione. 

Il  metodo  naturale  che  guarisce  la  balbuzie  può 
essere  compreso  da  chi  che  sia  ;  ha  il  vantaggio  di 
esercitare  gli  organi  della  voce  senza  angustiarli,  come 
fanno  i  diversi  corpi  stranieri  che  s’introducono  nella 
bocca ,  non  obbliga  all’  applicazione  della  lingua  con¬ 
tro  gl’incisivi  inferiori,  ma  quest’organo  assume  le  at¬ 
titudini  che  deve  conservare  col  tratto  successivo.  I 
gesti  fonetici  sono  il  mezzo  commodo,  ardirei  dire,  il 
più  efficace  ed  il  più  grazioso  che  si  possa  impiegare 
per  guarire  ,  e  prevenire  la  balbuzie.  Io  lo  conosco 
da  circa  otto  anni ,  ed  ora  corre  il  terzo  da  chè  ne 
feci  parola  a’  miei  amici ,  e  me  ne  sono  prevalso  per 
curare  altri  balbi ,  oltre  me  stesso. 

Parte  III. 

Osservazione  i  .a  Io  balbettava  eccessivamente ,  pel 
quale  difetto  i  miei  genitori  m’indussero  a  rinunziare 
alla  carriera  di  avvocato  per  dedicarmi  a  quella  di  me¬ 
dico.  Trovandomi  in  pensione  da  M.  Bourit  in  Lione, 
questo  professore  mi  diede  un  forte  colpo  sul  dorso 
con  una  riga,  per  essersi  impazientato  del  ritardo  che 
io  frapponeva  a  recitare  la  mia  lezione.  Nei  giorni 
festivi  io  preferiva  rimanermi  in  casa,  anziché  sortire 
coi  compagni  ,  di  cui  troppo  mi  duoleva  essere  lo 
zimbello.  Quantunque  pel  solito  io  balbettassi  assai  , 


in  alcuni  momenti  parlava  con  sufficiente  facilità.  Non 
tardai  ad  accorgermi  che  ciò  accadeva  in  occasione 
che  eseguiva  alcuni  movimenti  colle  braccia.  Rinno¬ 
vando  questi  movimenti  appositamente  ,  mi  assicurai 
della  loro  utilità,  e  servendomene  così  durante  qual¬ 
che  tempo,  pervenni  a  diminuire  sensibilmente  il  mio 
difetto  di  lingua,  ed  oggigiorno  si  dura  fatica  a  scor¬ 
gere  in  me  qualche  vestigio  di  balbuzie. 

Osserv.  2.a  Feci  partecipe  della  mia  scoperta  uno 
deJ  miei  amici  ,  e  lo  pregai  di  venire  da  me  perchè 
ne  fosse  testimonio  dell’  applicazione  in  un  balbo  ,  il 
quale  fu  talmente  commosso  dalla  nostra  presenza , 
eh’  egli  non  poteva  sulle  prime  dire  una  parola.  Io 
lo  animai  a  leggere  ,  tenendo  il  libro  con  ambo  le 
mani;  egli  impiegò  quasi  un  quarto  d’  ora  per  leggere 
una  pagina  ,  facendo  ogni  sorta  di  torcimenti  col 
volto.  Pregato  in  seguito  di  leggere  sillabando,  e  fa¬ 
cendo  precedere  ad  ogni  sillaba  un  forte  movimento 
delle  braccia  ,  lesse  senza  balbettare.  Questo  gio¬ 
vane,  d’  anni  20,  fu  sorpreso  in  questa  seduta  dello 
straordinario  cambiamento  eh’  ebbe  luogo  nella  sua 
maniera  di  leggere  e  di  parlare,  e  si  rifiutò  di  pren¬ 
dere  altre  lezioni  per  tema  di  abilitarsi  al  servizio 
militare  ,  al  quale  aveva  divisato  sottrarsi  ,  stante  il 
suo  difetto  di  lingua. 

Osserv.  3.a  II  sig.  Cimbro!,  di  Carpentias,  si  dedicò 
con  ardore  alla  ginnastica  da  me  additatagli,  onde 
correggersi  d’  una  gravissima  balbuzie,  per  la  quale 
erano  stati  interratili  i  suoi  studj  classici.  In  otto  giorni 
egli  pervenne  a  collocare  convenevolmente  le  sillabe 
dominanti ,  e  quindi  a  parlare  senza  balbettare.  Con¬ 
versando  pacatamente  ,  egli  ha  bisogno  come  tutti  i 
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balbi  die  si  occupano  della  loro  guarigione,  di  prestare 
la  più  possibile  attenzione  per  mettere  in  pratica  i  prin¬ 
cipi  del  metodo,  la  dimenticanza  dei  quali  induce  tal¬ 
volta  qualche  esitazione.  Sovvenendosi  essergli  neces¬ 
sario  articolare  bene  tutte  le  sillabe  e  mettere  a  posto 
alcune  delle  dominanti,  non  balbetta  più.  Egli  tiene 
positivamente  non  dipendere  che  da  lui  stesso  di  par¬ 
lare  regolarmente,  come  chi  non  abbia  mai  balbettato. 

il  sig.  Chabrol  mi  ha  pregato  di  aggiungere  a  que¬ 
sta  osservazione  la  seguente  nota  :  »  Io  balbettava  da 
quando  cominciai  a  parlare  ;  questo  difetto  si  aumentò 
in  me  ,  di  modo  che  per  pronunziare  alcune  parole 
contorceva  orribilmente  il  volto ,  e  mi  si  desta¬ 
vano  dei  crampi  allo  stomaco,  e  delle  palpitazioni. 
Non  sapendo  i  mici  genitori  quale  carriera  farmi  in¬ 
traprendere  ,  fecero  disegno  di  nulla  ommettere  per 
guarire  la  mia  balbuzie;  conscguentemente  hanno 
consultato  i  medici  più  rinomati  ,  i  quali  avvisarono 
che  imparassi  la  musica  vocale,  lo  che  feci  pel  corso 
di  cinque  anni,  senza  che  ne  traessi  alcun  vantaggio. 
Costretto  di  parlare  spesso  in  pubblico  ,  era  oggetto 
di  ridere.  Mio  padre  aveva  divisato  di  condurmi  a 
Parigi  per  consultarvi  M.  Malbouche ,  ma  fatto  avver¬ 
tito,  clie  in  Alais  era  giunto  un  giovane  medico,  il 
quale  si  guarì  da  sè  stesso  d’  una  balbuzie  ostinatis¬ 
sima,  pregai  uno  de’  suoi  parenti  di  condurmi  da  lui. 
lo  aveva  dubitato  dell’ efficacia  del  suo  metodo,  ma 
dopo  averlo  sentito  parlare  con  una  sorprendente  mo¬ 
bilità,  ho  concepito  molta  confidenza  per  esso  metodo, 
e  mi  sono  determinato  ad  impiegarlo.  Quantunque  io 
non  mi  vi  sia  esattissimamente  tenuto  ,  confesso  es¬ 
sersi  riconosciuto  ili  me  un  cambiamento  veramente 
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straordinario,  ed  oggidì,  dopo  due  mesi  di  lezioni  sem¬ 
pre  interrotte ,  prendo  parte  con  piacere  ed  assicu- 
ranza  alle  conversazioni  ordinarie,  ed  anche  di  qual¬ 
che  impegno,  standomi  però  sempre  all’  erta  ,  e  bat¬ 
tendo  alcune  sillabe  dominanti  ,  come  mi  fu  racco¬ 
mandato  da  M.  Serres. 

Osserv.  4-a  P.  Canette ,  domestico  di  M.  Duelaux, 
affetto  da  balbuzie,  con  sospensione  di  voci,  era  stato 
per  assai  tempo  oggetto  d’  infiniti  motteggi.  Il  suo 
difetto  non  dipendeva  dalla  timidezza  ,  perchè  egli 
teneva  sempre  un  contegno  fermo  anche  in  mezzo 
ai  numerosi  crocchj,  alla  presenza  dei  quali  io  P  ho 
chiamato  più  volte.  A  lui  esposi  il  mio  metodo  cu¬ 
rativo,  che  seppe  recare  perfettamente  ad  effetto.  Nello 
spazio  di  tre  mesi  scomparve  quasi  del  tutto  la  sua  dif¬ 
ficoltà  di  parlare;  solo  gli  occorre  di  fare  un  movimento 
di  braccia  quando  sentesi  minacciato  di  sospensione 
di  voce  ,  ciò  che  oggidì  gli  occorre  rarissime  volte. 

Il  professore  Delpech  (  estensore  del  citato  Mémo- 
rial  des  hopitaux  du  Midi  etc .  )  fa  delle  osservazioni 
sullo  scritto  del  dott.  Serres ,  tendenti  a  confermare 
la  solidità  dei  principi  da  lui  stabiliti  per  la  cura  della 
balbuzie.  Gli  esercizj  delle  membra,  che  il  dott.  Ser¬ 
res  consiglia  di  collegare  con  quelli  degli  organi  della 
voce,  sono  una  vera  ginnastica.  La  teoria  del  medico 
di  Alais  procede  dal  fatto  ,  che  la  natura  ha  unito  , 
mediante  una  specie  eli  solidarietà  d’  azione,  gli  organi 
d’  una  struttura  identica  e  destinati  a  alcune  funzioni 
simili.  La  violenta  contrazione  di  ejuasi  tutti  i  muscoli, 
dal  dott.  Serres  indicata  come  un  sintonia  della  bal¬ 
buzie  ,  e  che  ciascuno  può  rilevare  essere  un  feno¬ 
meno  costante  esterno,  dipende  nei  balbi  da  quella 
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sinergìa  d5  azione  tra  i  muscoli  clic  li  sollecita  suc¬ 
cessivamente  tutti  Quando  si  tratta  di  superare  una 
difficoltà}  la  quale  sinergia  però  nel  caso  di  balbuzie 
non  può  avere  per  effetto  che  una  cotale  immobi¬ 
lità}  perchè  agendo  simultaneamente  tutte  le  poteuze 
antagoniste,  ne  viene  impossibilitato  il  movimento»  Ma 
se  per  impulso  della  volontà  si  faccia  un  rapido  mo¬ 
vimento  colle  membra  con  inusitato  sforzo  ,  lo  sforzo 
stesso  può  riprodursi  in  tutti  i  muscoli,  ed  esser  causa 
dell’esplosione  del  suono  della  voce.  Per  guarire  la 
balbuzie  il  dott.  Serres  trasse  partito  dalla  felice ,  e 
singolare  simultaneità  d’azione  dei  muscoli,  imitando  il 
modo,  con  che  questa  legge  adopera  in  tutto  il  resto  del 
sistema  muscolare.  Noi  stessi  però  avevamo  già  appro¬ 
fittato  di  questa  proprietà,  ponendola  per  fondamento 
nelle  parli  dJ  un’ arte  ginnastica  tutt’ora  sconosciuta  (i). 


Patliologìcal  and  Practical  Researches  ctc.  Ri¬ 
cerche  patologiche  e  terapeutiche  sovra  lò 
malattie  del  cervello  e  del  midollo  spinale ; 
di  Gio.  Abercrombie  ^  M.  D.  Membro  dei 
Collegio  Reale  dei  Medici  di  Edimburgo. 
8.°  di  pag.  444*  Edimburgo  e  Londra.  Di¬ 
cembre  1827. 

Quest’  opera,  frutto  di  lunghe  osservazioni  al  letto 
del  malato  confrontate  colle  alterazioni  riscontrate  al 
taglio  de’  cadaveri  ,  è  divisa  in  quattro  parti.  Le  tre 
prime  co?nprendono  la  storia  delle  malattie  del  cer¬ 
vello  ;  la  quarta  si  aggira  sulle  malattie  del  midollo 


(1)  V.  V  opera  di  Dclpech  suW  Ortomorphie. 
Annali.  Voi,  TAL  29 
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spinale.  Il  dott.  Abercrombie  ha  ordinalo  le  affezioni 
cerebrali  sotto  tre  classi;  infiammatorie ,  apoplctiche , 
e  organiche. 

I.  Malattie  infiammatorie  del  cervello.  L’  autore  av¬ 
verte  giustamente  alle  difficoltà  inerenti  alla  diagnosi 
delle  malattie  infiammatorie  del  cervello.  Nelle  infiam¬ 
mazioni  degli  organi,  si  può  generalmente  determinare 
i  sintomi  propri  della  malattia  pendente  ì’  intera  sua 
durata  ,  anzi  si  può  spesso  distinguere  le  accidentali 
complicazioni  che  valgano  a  modificarli*  a!  contrario, 
le  malattie  acute  delfencefalo,  sì  celeremente  contur¬ 
bano  le  funzioni  del  sensorio ,  che  1’  infermo ,  pur 
anco  sul  principiar  del  male,  diviene  soventi  inab  e  a 
esprimere  i  propri  sentimenti  ,  altaiche  i  sintomi 
dèlia  malattia  vengono  travisati,  repressi  dalla  aboli¬ 
zione  delle  facoltà  intellettuali  :  abolizione  cui  si  dà 
nome  di  oppressione  cerebrale.  Il  quale  stato,  essendo 
naturalmente  associato  all’  idea  che  proceda  da  com¬ 
pressione  ,  ne  avviene  che  il  medico  va'  a  volgendo  il 
pensiero  a  rintracciarne  le  cagioni;  anzi  ei  crede  di 
averla  tosto  trovata  nello  stravaso  di  un  fluido  qual¬ 
siasi  ,  confortato  dall’  osservazione  di  gran  novero  di 
individui  trapassati  in  istato  di  sopore,  nei  quali  si 
scoverse  effettivo  spandimento  nell’encefalo.  «  L’oscu¬ 
rità  che  ravvolge  la  patologia  delle  affezioni  cerebrali, 
e  segnatamente  la  storia  dell’  idrocefalo  acuto,  è  , 
soggiunge  1’  autore  ,  attribuibile  in  gran  parte  a  que¬ 
sta  abituale  maniera  di  raziocinare.  Se  i  medici  si  fos¬ 
sero  dati  a  studiare  più  profondamente  i  fenomeni 
delle  malattie  dell’  encefalo  ,  si  sarebbero  avveduti 
dell’  ingannevole  apparenza  di  tai  sintomi  e  del  som¬ 
mo  danno  che  deve  derivarne  alla  pratica ,  a  non 
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apprezzarli  debitamente.  Mi  sono  accertato  ,  che 
quello  stato  del  cervello  cui  si  dà  nome  di  coma  , 
con  tutti  i  fenomeni  che  lo  corteggiano  ,  non  è  pa» 
tognomonico  di  alcuna  particolare  malattia  dell’  en¬ 
cefalo,  potendo  correre  insieme  con  affezioni  svaria¬ 
tissime  ,  anzi  con  condizioni  morbose  di  natura  dia¬ 
metralmente  opposte.  Ho  raccolto  prove  positive  che 
il  coma  non  è  indicatore  sicuro  di  compressione  en¬ 
cefalica  ,  e  soprattutto  che  non  v’  ha  relazione  ne¬ 
cessaria  tra  il  coma  e  lo  spandimento  di  un  liquido 
nel  cervello.  Inoltre,  numerosi  fatti  mi  hanno  con¬ 
vinto  ,  che  nell’  organo  cerebrale  può  stare  notevole 
spandimento ,  e  mancare  non  pertanto  tutti  i  sintomi 
che  da  lui  si  fanno  dipendere }  anzi  questi  sintomi 
tutti  possono  ricorrere  nella  semplice  infiammazione  del 
cervello.  Le  quali  osservazioni  dichiarano  di  quanta 

importanza  sia  per  la  pratica  medica  il  distinguere 

! 

diligentemente  i  fenomeni  che  servono  a  isvelare  l’ in¬ 
fiammazione  del  cervello  e  delle  sue  membrane.  Im¬ 
portantissima  soprattutto  è  questa  distinzione  a  ri¬ 
sguardo  della  malattia  ordinariamente  designata  sotto 
il  nome  di  idrocefalo  acuto.  Non  v’  ha  oggi  mai  più 
dubbio,  che  questa  formidabile  infermità  non  sia, 
propriamente  parlando,  un’  idropisia  del  cervello  ,  ma 
si  bene  una  malattia  infiammatoria  terminante  in  ef¬ 
fusione  ,  e  che  molti  dei  principali  sintomi  di  questa 
affezione  ,  in  vece  di  procedere  dallo  spandimento  . 
vengano,  al  contrario,  dall’  infiammazione  che  lo  pre¬ 
cede.  Istessamente  è  fuori  di  dubbio  che  questa  ma¬ 
lattia  può  trarre  a  morte  senza  produrre  stravaso  , 
non  ostante  si  mostri  sotto  tutte  quelle  apparenze , 
che  il  più  de’ medici  tiene  caratteristiche  dell’ idroce¬ 
falo  acuto.  « 
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Le  infiammazioni  dell’  encefalo  presentano  sintomi 
svariatissimi  secondo  r.  la  sede  ;  2.  il  grado  d’inten¬ 
sità,  e  3.  il  lor  modo  di  terminazione.  La  fiogosi  può 
aver  seggio  nella  dura  madre  ,  nella  pia  madre  ,  nel- 
F  aracnoidea  e  nella  sostanza  del  cervello  ,  sia  negli 
emisferi ,  sia  nelle  parti  profonde  e  centrali.  L7  inten¬ 
sità  può  variare  dal  grado  massimo  di  flemmazia  acuta 
allo  stato  d’infiammazione  cronica,  o  scrofolosa,  con 
innumerevoli  gradi  intermedi.  Finalmente  ,  1’  infiam¬ 
mazione  dell7  encefalo  può  terminare  per  effusione 
sierosa  ,  per  formazione  di  false  membrane  ,  per  sup¬ 
purazione  o  per  ammollimento  della  polpa  cerehi  a  e. 
Ciascuna  di  queste  varietà  è  corteggiata  da  particolari 
sintomi  :  prima  però  di  venire  a  particolareggiarne  i 
segni,  Fautore  crede  in  acconcio  di  tracciare  nella 

Sezione  i.a,  il  quadro  generale  dei  sintomi  dcdle  in¬ 
fiammazioni  cerebrali.  —  Secondo  il  dott.  Alercrombie , 
non  v’  ha  sintomi  ai  quali  distinguere  F  it  fiammazio- 
ne  della  sostanza  cerebrale,  da  quella  delle  sue  mem¬ 
brane.  D7  altra  parte  ei  crede  di  poco  rilievo  alla  cli¬ 
nica  questo  punto  di  diagnostica.  Epperò  egli  si  limita 
a  descrivere  il  quadro  generale  dei  fenomeni  morbosi 
indicanti  l’infiammazione  degli  organi  encefalici,  abbia 
ella  sede  in  qualsiasi  parte.  L’encefalite,  giusta  le  sue 
osservazioni,  può  presentarsi  sotto  cinque  forme: 

1.  La  prima  forma  sotto  cui  !si  mostra  F  infiam¬ 
mazione  del  cervello  ,  costituisce  probabilmente  la  fre- 
nitide  dei  nosologi.  I  suoi  caratteri  sono:  febbre,  ve¬ 
glia  ,  cefalea  acutissima,  intolleranza  della  luce,  injet- 
tamento  degli  occhi  ,  delirio  maniaco.  Rada  è  que¬ 
st7  encefalite  idiopatica  ,  eccetto  per  abuso  di  liquori 
spiritosi ,  per  insolazione  ,  o  quando  sopraggiunga  a 


febbre  già  in  corso,  o  alia  mania  :  rarissima  in  se¬ 
guilo  di  offese  al  capo.  L’  autore  tiene  per  probabile, 
che  sotto  questa  forma  la  flogosi  abbia  sede  nelle 
meningi.  Se  ha  esito  funesto  ,  egli  crede  ciò  avvenga 
pel  soperchiente  eccitamento  che  in  brev’  ora  distrugge 
le  forze  vitali  ;  il  perchè  al  taglio  del  cadavero  non 
si  incontra  spesso  alteramente  organico,  o  per  lo  meno 
non  s7  incontra  alteramento  proporzionato  al  prece¬ 
duto  patimento  della  viscera  encefalica.  <*  Alla  forma 
morbosa  di  cui  si  discorre,  è  forse  riferibile  i.n’  affe¬ 
zione  ,  anzi  frequente  ehe  no ,  caratterizzata  da  una 
particolare  alienazione  della  mente ,  nella  quale  il 
malato  non  si  lagna  menomamente  di  dolore  ;  ma  è 
preso  da  somma  inquietezza ,  da  precipitazione  e  im¬ 
pazienza  nelle  maniere,  da  veglia  pertinacissima,  da 
incessante  garrulità,  per  cui  da  nn  oggetto  trabalza 
celeremente  ad  un  altro  per  nulla  coerente  col  primo, 
senza  tuttavolta  dar  segno  di  allucinazione  ;  riconosce 
le  persone  a  lui  dintorno,  e  generalmente  risponde 
con  giustezza  alle  interrogazioni.  Celeri  sono  i  polsi, 
ma  non  altro  sintomo  di  febbre.  Un  osservatore  su¬ 
perficiale  potria  pigliare  questa  malattia  per  manìa  , 
e  ritenerla  perciò  non  accompagnata  da  pericolo  * 
quando,  all7  opposto ,  è  pericolosissima,  e  spesso  cor¬ 
re  con  prestezza  a  terminazione  fatale.  Oscura  è  la 
natura  di  colai  morbo,  e  poco  istruttivi  i  risultamenti 
necroscopici.  Generalmente  s’incontra  injettatissima 
la  pia  meninge,  ma  niuna  traccia  di  vera  produzione 
flogistica. 

2.  La  seconda  forma  si  annunzia  a  un  subito  as¬ 
salto  di  convulsioni  ,  non  sempre  preceduto  da  males¬ 
sere.  In  un  caso  ,  1’  autore  ha  veduto  le  convulsioni 


succedere  al  vomito ,  in  un  altro  essere  precedute  da 
lieve  cefalalgia.  Le  convulsioni  sono  spessissimo  di  lunga 
durata  e  violente,  e  talvolta  susseguite  da  un  sopore 
comatoso,  prestamente  mortale:  tal  altra  le  convulsioni 
ripigliano  a  brevi  intervalli,  nei  quali  l’ infermo  ritiene 
la  sensibilità,  e  si  lagna  di  cefalea,  fino  a  che  nel  cor¬ 
rere  di  dodici  a  ventiquattr’  ore  è  sopraffatto  dal 
coma;  anzi  in  alcuni  casi  il  coma  cessa  del  tutto 
pese  alcuni  di:  il  malato  riprende  le  apparenze 
di  salute,  quando  d*  improvviso  le  convulsioni  ripigliano 
e  lo  precipitano  in  un  coma  mortale.  «  Questa  forma 
di  malattia  presenta  talvolta  una  particolare  modifica¬ 
zione;  le  convulsioni  non  pigliano  che  un  lato  del 
corpo  ,  o  un  membro  solo,  e  si  sciolgono  nella  parali- 
sia  delia  patte  affetta.  Primo  sintomo  n’  è  talvolta  un 
subitaneo  insulto  di  paralisi,  non  preceduto  da  con¬ 
vulsione.  Sotto  questa  formarla  malattia  mostra  grande 
analogia  cogli  ordinari  accessi  di  emiplegia.  Vedremo 
appresso  ,  che  in  tai  casi  la  flogosi  è  sovente  circo- 
scritta  a  una  picciola  porzione  di  sostanza  cerebrale; 
che  P  insulto  può  essere  sì  subitaneo  da  vestire  le 
sembianze  di  quegli  insulti  di  paralisi  dipendenti  da 
altre  cagioni,  e  finalmente,  che  la  malattia  cerebrale 
può  non  avere  oltrepassato  lo  stato  di  infiammazione 
semplice,  e  non  pertanto  aver  corso  1’  ordinario  ciclo, 
a  tale  da  terminare  in  coma  fatale.  Nel  qual  caso  si 
trova  generalmente  che  la  flemmazia  è  corsa  alla 
suppurazione,  o  all*  ammollimento  della  polpa  cere¬ 
brale;  maniera  di  disorganizzazione  del  cervello  di  cui 
terremo  discorso  appresso  ;  in  altri  casi  però  la  ana¬ 
tomia  rivela  che  V  infiammazione  se  n?  è  rimasa  pie¬ 
namente  circoscritta  alle  membrane  dell’  encefalo  ». 
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llf.  La  terza  fgrma  d7  encefalite  si  mostra  più  di 
frequente  nei  bambini,  che  negli  adulti.  La  febbre  si 
accende  con  forte  brividio,  ed  è  ordinariamente  pre¬ 
ceduta  da  uno  o  due  giorni  di  malessere.  L’ infermo 
giace  abbattuto ,  ama  di  non  esser  interrogato  ,  nè 
scosso  ,  va  lagnandosi  di  acuto  dolore  in  un  punto 
della  testa,  è  intollerante  della  luce,  e  rosseggia 
in  viso.  A  questi  sintomi  ,  non  di  rado  si  aggiu- 
gne  un  frequente  vomitare  per  due  o  tre  di.  Varia 
è  la  sede  del  dolore  al  capo,  spesso  si  estende 
al  collo }  qualche  volta  l’ infermo  si  lagna  di  doglie 
alle  braccia  e  ad  altre  parti  del  corpo.  Le  pupille 
sono  ordinariamente  ristrette;  gli  occhi  impazienti 
della  luce,  qualche  volta  injettati:  la  lingua  è  bian¬ 
ca,  non  umida,  anzi  affatto  netta;  il  sonno,  agi¬ 
tato  da  sogni  spaventosi  ,  e  da  un  frequente  di¬ 
grignare  dei  denti;  il  ventre  è  soventi  costipato} 
talvolta  normale,  talvolta  sciolto  a  modo  di  diarrea. 
A  capo  di  alcuni  eh  sopravviene  un  leggiero  deLirio, 
sulle  prime  passaggiero  ,  anzi  nelle  sole  ore  nottur¬ 
ne,  o  aUJ  atto  dello  svegliarsi:  in  altri  casi  invece 
1’  infermo  è  oppresso  da  sopore,  durante  il  quale  pro¬ 
ferisce  parole  sconnesse  ;  però  riscosso  ,  e  interrogato 
risponde  a  proposito.  In  altri  casi  ,  il  delirio,  è  sup¬ 
plito  da  una  particolare  smemorataggine;  il  malato 
si  serve  di  una  parola  per  un’  altra,  confonde  i  nomi 
delle  persone,  coi  nomi  delle  cose,  ecc.  ;  il  quale  di¬ 
sordinamento  delle  facoltà  intellettuali  non  somiglia 
punto  a  quello  del  delirio  febbrile:  qualche  volta 
1’  infermo  s’  accorge  dell’  iscompiglio  delle  facoltà  e  si 
affatica  a  correggere  gli  errori  commessi.  A  questi 
sintomi  succede  un’ indio  azione  al  sonno,  che  si  con- 
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verte  prestamente  in  coma.  In  mezzo  a  tanto  tram¬ 
busto,  il  polso,  che  era  dapprima  celere,  ritorna  al 
ritmo  naturale,  anzi  si  fa  più  tardo;  il  dolore  diventa 
meno  acuto,  gli  occhi  smarriscono  gran  parte  deli' ir¬ 
ritabilità,  si  fanno  stupidi,  infossati;  sovente  si  ag- 
giugne  strabismo,  o  vista  doppia;  fenomeni,  ai  quali, 
nel  più  dei  casi,  succede  la  dilatazione  delle  pupille 
e  la  cecità,  pur  anco  prima  che  V  infermo  precipiti 
nei  coma.  Il  polso  rimasto  lento  per  uno  o  due  dì, 
talvolta  per  poche  ore  soltanto  ,  ripiglia  la  celerità, 
anzi  talvolta  si  fa  si  celere,  che  si  è  potuto  numerare 
fìuo  a  due  cento  battute  nei  minuto.  Durante  tutto 
il  correre  della  malattia  ,  variabilissima  è  sempre  la 
frequenza  del  polso;  diresti  eh’  esso  varia  ad  ogni 
minuto,  anzi  ogni  volta  che  ti  fai  a  contarne  le  pul¬ 
sazioni.  La  quale  singolare  ineguaglianza  del  polso , 
non  si  nota  in  alcun  altra  malattia,  fuorché  per  qual¬ 
che  passaggiera  cagione  :  in  tutte  le  infermità  del  cer¬ 
vello  è  dessa  un  sintomo  meritevole  di  alta  conside¬ 
razione.  Allo  stato  comatoso,  in  alcuni  casi  s’ aggiu- 
gne  la  paralisia  di  uno  o  più  membri,  con  vari  modi 
di  accidenti  convulsivi  :  la  morte  non  si  fa  aspettare 
che  di  pochi  giorni.  • — •  Variabilissima  è  la  durata  di 
questa  malattia:  da  cinque  o  sei  giorni  a  tre  setti¬ 
mane.  A  un  certo  periodo  del  male  interviene  gene¬ 
ralmente  una  notevole  remissione,  che  potrebbe  trar¬ 
re  in  Inganno  un  medico  poco  sperimentato.  Il  più 
delle  volte  questa  remissione  succede  al  perdere  il 
polso  di  sua  frequenza ,  o  quando  comincia  a  ripi¬ 
gliare  la  precedente  celerità;  d’ordinario  è  dessa  il 
precursore  del  coma.  —  Nei  bambini,  inabili  a  espri¬ 
mere  i  propri  sentimenti,  segni  di  questa  forma  di 
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encefalite  sono  la  febbre  ,  11  rosseggiare  del  volto  .  la 
veglia,  le  grida  acute,  il  gemere,  e  spesso  il  vomito  , 
ai  quali  sintomi  non  tarda  a  giungersi  lo  stupore  e 
lo  strabismo,  e  collo  stupore  V  abbassarsi  e  allentarsi 
del  polso. 

IV.  La  quarta  forma  di  encefalite  è  più  famigliare 
alle  persone  che  si  accostano  alla  pubertà,  o  Phanno 
oltrepassata.  «  Essa  comincia  da  una  febbricciattola , 
che  per  lungo  tempo  non  inspira  timore;  v’ha  pure 
lieve  cefalea,  con  generale  disagio  delle  membra,  inap¬ 
petenza  ,  sonno  agitato,  lingua  impaniata,  polso  ap¬ 
pena  frequente.  A  capo  di  alcuni  di,  la  malattia  fa 
mostra  di  sciogliersi  ,  ma  alla  visita  susseguente  P  in¬ 
fermo  sta  più  male  di  prima.  Ciò  muove  a  un  me¬ 
dicare  più  operoso  ,  il  quale  procaccia  un  nuovo  al- 
leggiamento  :  la  lingua  si  è  nettata  ;  il  solino  è  più 
tranquillo  }  P  infermo  sente  desiderio  del  vitto  :  ri¬ 
mane  tuttavolta  una  cefalea ,  variabile  di  grado  tra 
P  uno  e  P  altro  dì  ,  non  mai  gravissima  ,  ma  neppu¬ 
re  mai  del  tutto  mancante  :  anco  il  polso  ritiene  un 
non  so  che  di  frequenza.  Tra  queste  alterne  remis¬ 
sioni  e  esacerbazioni  corrono  otto  o  dieci  giorni,  senza 
la  malattia  abbia  preso  un  carattere  distinto.  Non  è 
forse  prima  del  sesto  o  settimo  dì,  che  un  osservatore, 
pur  anco  diligente,  pervenga  a  notare  ,  che  la  cefa¬ 
lea  ,  comunque  non  intensa  ,  è  tuttavolta  ,  di  grado 
e  insistenza  ,  non  proporzionata  ai  sintomi  febbrili  : 
intanto  la  lingua  si  pulisce,  il  polso  si  rallenta,  cresce 
l’appetito,  seguita  la  cefalalgia,  con  irresistibile  ten¬ 
denza  alia  quiete,  e  con  un  certo  qual  grado  di  ab¬ 
battimento,  non  corrispondente  al  grado  della  febbre. 
La  malattia  può  per  tal  modo  continuare  ancora  per 
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cesimo ,  al  qual  periodo  il  polso  scende  improvvisa¬ 
mente  al  ritmo  naturale  ,  o  piti  basso  ,  la  cefalea  si 
inacerba,  più  manifesta  si  fa  la  inclinazione  allo  stu¬ 
pore.  Egli  è  in  tal  frangente  che  il  medico  s’avvede 
di  avere  a  combattere  una  gravissima  malattia  di  ca¬ 
po:  P infermo  rimane  per  alcuni  dì  in  uno  stato  di 
stupidezza  ,  corteggiato  qualche  volta  da  convulsioni  , 
più  soventi  dallo  strabismo  o  da  vista  doppia.  Il  polso 
torna  frequente,  e,  verso  questo  periodo,  interviene 
spesso  un  intervallo  di  aileggiamento  ingannevole  : 
qualche  volta  lo  strabismo  svanisce,  gli  occhi  ripren¬ 
dono  P  aspetto  naturale  ,  cessato  è  lo  stupore  ,  a‘gii 
usati  uiììcii  è  tornato  P intelletto  ^  se  non  che  ,  in 
mezzo  a  queste  illusorie  apparenze,  P infermo  ricade 
nel  coma,  e  muore  a  capo  di  tre  o  quattro  dì  ».  — 
Incerta  è  la  durata  di  questa  malattia  :  ella  può  di¬ 
lungarsi  a  cinque  o  sei  settimane,  e  può  riuscire  fa¬ 
tale  in  due  o  tre.  —  Nei  bambini  annunziano  questa 
forma  di  encefalite  l’abbattimento,  l’inappetenza,  il 
sonno  agitato;  se  non  che  disordinato  essendo  soventi 
il  ventre,  il  medico  inclina  ad  attribuire  alle  pervertite 
funzioni  addominali  gli  accidenti  che  va  notando  , 
tanto  più  che  nessun  sintomo  imponente  si  appresenta 
fino  alPottavo  o  decimo  giorno,  quando  il  polso  scende 
a  settanta  ,  talvolta  a  sessanta  battute  ;  le  pupille  si 
allargano  :  gli  occhi  diventano  fìssi ,  incavati  ,  il  bam¬ 
bino  si  mostra  inchinevole  alla  stupidità,  precipita  nel 
coma,  è  preso  generalmeute  dallo  strabismo,  e  muore 
a  capo  di  pochi  dì.  —  I  sintomi  della  forma  di  en¬ 
cefalite  teste  descritta,  non  variano  che  di  grado  dai 
sintomi  della  forma  precedente.  Ciò  non  pertanto  il 
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dott.  Abcvcrombie  ha  creduto  descriverla  paratamente, 
a  cagione  della  sua  frequenza  non  solo,  ma  altresì  a 
cagione  dei  sintomi  insidiosi  del  suo  primo  periodo. 
Questa  specie  di  flogosi  cerebrale  si  accende  con  nes¬ 
suna  apparenza  di  lesione  al  capo  :  in  tutto  il  corso 
della  malattia,  qualche  volta  non  interviene  dolor  di 
capo ,  neppur  lievissimo. 

V.  La  quinta  forma  di  encefalite  assale  general¬ 
mente  gli  adulti,  con  cefalea  acuta,  non  accompagnata 
da  febbre.  «  L’infermo  giace  oppresso,  bramosissimo 
della  più  alta  quiete  ,  se  non  è  agitato  dall’  «acutezza 
del  dolore.  Il  polso  conserva  il  ritmo  naturale;  qual¬ 
che  volta  è  anzi  più  lento  }  spesso  dà  sessanta  bat¬ 
tute  al  minuto.  In  questi  la  faccia  è  rubiconda  ,  in 
quegli  pallida  :  alcuni  hanno  gli  occhi  naturali  ,  altri 
intolleranti  della  luce  ,  e  le  pupille  ristrette.  General¬ 
mente  il  dolore  è  profondo  ,  acutissimo  ;  prende  di¬ 
verse  parti  dei  capo;  soventi  da  un  tempia  all’altra* 
qualche  volta^  ha  seggio  nelle  orecchie.  L’ infermo 
esprime  alla  fisionomia  l’interno  patimento  ;  qualche 
volta  è  preso  da  vomito.  Il  delirio  si  dichiara  soventi 
sino  dal  principiare  del  male  ,  variabile  di  grado  in 
diversi  giorni  ,  ma  trapassante  in  pochi  dì  in  coma 
fatale.  Durante  l’intero  andamento  della  malattia,  il 
polso  batte  tra  settanta  e  ottanta  volte  al  minuto;  in 
alcuni  tuttavia  batte  in  sulle  prime  secondo  il  ritmo 
normale  ,  discende  in  appresso  a  sessanta  ,  talvolta  a 
cinquanta,  e  sul  finire  del  male  monta  a  cento  venti, 
a  cento  trenta.  La  vista  ora  non  è  punto  alterata  , 
ora  doppia,  ora  con  istrabismo.  I  quali  sintomi  talvolta 
svaniscono  a  capo  di  uno  o  due  giorni  ,  senza  più 
ritornare  ;  e  non  pertanto  la  malattia  non  lascia  di 
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correre  a  terminazione  funesta.  V*  ha  sempre  più  o 
manco  di  delirio,  soventi  breve  e  passaggiero  :  spes¬ 
se  volte  i  malati,  oppressi  dal  sopore  ,  vengono  a 
discorsi  incoerenti  ;  però  riscossi  ,  ripigliano  il  filo 
del  parlare  sensato.  La  quale  condizione  dell’ intel¬ 
letto  ,  se  non  è  accompagnata  da  febbre  ,  è  sempre 
segno  patognoinonico  di  grave  affezione  dell’encefalo. 
Notasi  altresì  di  frequenti  una  cotal  specie  di  disat¬ 
tenzione  o  di  confusione  nelle  idee  anticamente  ac¬ 
quistate  ,  diversa  dall’egual  disordine  che  interviene 
nelle  febbri ,  e  che  pur  indica  sempre  malattia  di 
cervello  gravissima,  li  favellare  è  qualche  volta  im¬ 
pedito  per  difficoltà  ad  articolare  le  parole;  altra  volta 
l’infermo  ha  perduto  la  memoria  dei  vocaboli  corri¬ 
spondenti  alle  idee  che  intende  esprimere.  Verso  la 
fine  cade  quasi  sempre  in  sopore  ,  più  o  meno  pro¬ 
fondo,,  che  in  alcuni  casi  seguita  per  due  o  tre  gior¬ 
ni,  in  altri  non  dura  oltre  dodici  ore:  rara  è  la  morte 
non  preceduta  dal  coma  ». 

In  tutte  le  descritte  forme  di  encefalite  ,  somma¬ 
mente  variabili  sono  i  sintomi:  epperò  è  d’uopo  die 
il  medico  vi  presti  la  maggior  attenzione  possibile , 
onde  non  lasciarsi  sorprendere  dalla  natura  insidiosa 
della  malattia.  «  Pur  anco  in  que’  casi  in  cui  si  mo¬ 
stra  sotto  P  aspetto  più  formidabile,  ogni  sintomo  pe¬ 
ricoloso  può  declinare  ».  Soprattutto  importa  non  la¬ 
sciarsi  sedurre  dalla  scemata  frequenza  del  polso.  In¬ 
vece  di  annunziare  vicina  la  convalescenza  ,  questo 
allentarsi  del  polso  è  spesso  foriero  di  non  lontano  so¬ 
pore.  A  misura  che  il  polso  perde  di  frequenza,  cre¬ 
sce  nell’ infermo  la  propensione  al  sonno.  «  Egli  è 
precisamente  quando  il  polso  ritorna  al  ritmo  natura- 
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je,  che  più  manifesto  si  fa  il  coma,  e  1*  infermo  è 
forse  già  fuori  di  ogni  speranza.  Tutte  le  volte  adun¬ 
que,  che  nel  correre  di  una  malattia  febbrile  ,  sì  in¬ 
tromettano  sintomi  encefalici  ,  quali  una  cefalea  vio¬ 
lenta,  con  vomito  e  intolleranza  della  luce,  con  stu¬ 
pidità,  affezioni  convulsive,  o  disordinamento  della  vi¬ 
sione  ,  quand’  anco  questi  sintomi  fossero  al  tutto 
scomparsi  ,  e  la  malattia  avesse  preso  i  caratteri  di 
una  semplice  affezione  febbrile ,  non  bisogna  creder  e 
superato  il  pericolo,  ma  importa  guardarsi  dai  gravi 
accidenti,  che  possono  sopraggiungere:  un  medico  di¬ 
ligente  discuopre  generalmente  ,  in  tai  casi  ,  alcuni 
fenomeni,  che  1’  avvertono  a  non  allegrarsi  del  soprav¬ 
venuto  alleggiamento.  Tal  volta  egli  è,  per  esempio, 
la  dilatazione  delle  pupille  che  dà  allo  sguardo  una 
singolare  espressione  ;  tal  altra  è  una  quasi  irresisti¬ 
bile  tendenza  al  dormire.  Spesso  si  scuopre  un  non 
so  che  d’insolito  nei  modi  dell’infermo,  come  Tesser 
divenuto  irascibile  ,  impaziente,  precipitoso  nel  parla¬ 
re,  nel  gestire,  affatto  in  senso  contrario  alle  sue  abi¬ 
tudini  ,  al  suo  carattere  ,  ecc.  ». 

11  dott.  Abercrombie  dichiara  avere  tracciata  la 
storia  dalle  varie  forme  ^ell’  encefalite  con  disegno 
tutt’ affatto  pratico  ,  senza  punto  discendere  a  esami¬ 
nare  se  tutte  le  ridette  forme  siano  sempre  affezioni 
primitive  o  idiopatiche  ,  o  ve  n’abbia  talune  di  se¬ 
condarie  o  idiopatiche.  L’esperienza  però  dimostrando, 
che  gli  accidenti  di  queste  encefaliti  s’ aggiungono 
spesso  ad  altre  malattie,  segnatamente  alle  febbri  con¬ 
tinue  ,  alla  scarlattina  ,  alla  tosse  ferina  ,  ai  morbilli , 
alle  pneumonia,  alla  tisichezza  e  alle  malattie  dei  re¬ 
ni  ,  egli  ha  creduto  prezzo  dell’  opera  esporre  i  segni 


seguenti  ,  come  quelli  che  tendono  a  svelare  1*  intro¬ 
mettersi  dell’encefalite  nel  corso  di  altre  malattie. 

Nella  testa .  Cefalea  violenta,  con  battimenti  arte¬ 
riosi  nel  capo  e  vertigine  ;  sussurro  di  orecchie  ,  ac¬ 
compagnato  da  senso  di  peso  e  pienezza  ;  stupidità  ; 
grande  propensione  al  sonno.  In  molti  casi  occulti  e 
insidiosi,  il  solo  sintomo  notevole  è  un  cotal  senso  in¬ 
cessabile  di  vertigine.  , 

Negli  occhi.  Intolleranza  della  luce }  dilatamento  o 
contrazione  insolita  delle  pupille;  vista  doppia;  stra¬ 
bismo;  cecità;  ritorcimento  degli  occhi  all’ infuori  ; 
paralisia  dei  muscoli  palpebrali,  producente,  secondo 
il  muscolo  affetto ,  ora  il  chiudimento  ora  l’aprimento 
dell’  occhio  ;  insulti  passeggieri  di  cecità  o  di  visione 
doppia;  illusioni  ottiche;  il  farsi  all’improvviso  buona 
la  vista  in  chi  da  lungo  tempo  1’  avea  bassa. 

Nelle  orecchie .  Sordità  passeggierà}  sussurro,  acu¬ 
tezza  insolita  di  udito. 

Nella  favella.  Articolazione  difficile  o  impedita;  mi 
inusitato  pronunziare  a  rilento  o  con  troppa  furia.. 

Nei  polsi .  Lentezza  e  variazioni  notevoli  di  fre¬ 
quenza. 

Nelle  facoltà  intellettuali.  Delirio;  accessi  tempora¬ 
nei  d’  incoerenza  e  confusione  particolare  di  idee  ; 
perdita  di  memoria  di  speciali  oggetti. 

Nei  muscoli.  Affezioni  paralitiche  o  convulsive  cir¬ 
coscritte  qualche  volta  a  un  membro  o  a  una  parte 
di  un  solo  membro,  e  contrazione  tonica  di  membra 
o  parti  singolari. 

Nelle  vie  orinarie.  Scarsa  separazione  di  orine,  ap- 
prossimantesi  qualche  volta  alla  totale  soppressione  } 
la  quale  diminuita  separazione  orinosa  è  soventi  ac- 
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compagnata  da  frequente  bisogno  di  orinare  ,  dipen¬ 
dente  probabilmente  dal  crescere  P  acrezza  dell’  orina 
in  ragione  che  ne  scema  la  quantità. 

Per  gmgnere  in  questi  casi  difficili  alla  diagnosi,  è 
dJ  uopo  fermare  il  pensiero  piuttosto  alla  relazione 
dei  sintomi  tra  loro ,  che  a  un  sintomo  particolare. 
Verbigrazia  ,  l’abbattimento,  che  mai  non  manca  in 
qualsiasi  febbre  grave,  e  per  tal  ragione  non  è  sintomo 
sfavorevole  ,  sarebbe  indizio  di  pericolosa  malattia  di 
capo  se  si  mostrasse  non  accompagnato  da  febbre,  oppure 
con  febbre  leggiera.  Lo  stesso  dicasi  della  cefalea  e 
del  delirio,  che  si  tengono  per  sintomatici  nelle  febbri 
violente:  eglino  sarebbero  segni  di  gravissima  affe¬ 
zione  cerebrale  se  corteggiati  da  febbre  mite.  Del  re¬ 
sto,  già  dicemmo,  che  i  sintomi  delle  diverse  encefa¬ 
liti  presentano  grandi  varietà.  Oltre  le  ricordate,  no¬ 
tevole  è  il  loro  svelarsi  talvolta  a  un  insulto  sì  im¬ 
provviso  di  paralisi ,  ohe  ,  pel  modo  di  assalimento , 
somigliano  piuttosto  P  apoplessia  che  la  flogosi  cere¬ 
brale.  In  tai  casi  è  quasi  sempre  infiammata  una  por¬ 
zione  di  sostanza  del  cervello  ;  più  di  rado  la  flogosi 
ha  seggio  nelle  membrane.  —  La  malattia  può  altresì 
presentarsi  sotto  questa  forma,  e  durare,  in  istato 
cronico,  per  più  mesi  ;  la  quale  varietà  si  dà  a  cono¬ 
scere  alla  cefalea  ,  soventi  circoscritta  a  un  solo  lato 
della  testa,  alla  perdita  della  memoria,  all’  alteramente 
delle  funzioni  di  diversi  organi ,  p.  e.  degli  organi 
della  vista,  dell’  udito  ?  del  palato;  agli  accessi  con¬ 
vulsivi  ,  alla  paralisia  di  un  membro  o  di  tutta  la 
metà  del  corpo,  e  finalmente  al  coma  e  alla  morte 
che  ne  chiude  la  scena.  In  questi  casi  si  trova  co¬ 
munemente  una  porzione  di  cervello  ammollita  ;  tal- 
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volta  però  questa  stessa  parte  è  ,  di  color  rosso-brtt* 
no  e  più  soda  delle  parti  circostanti.  —  Eguali  mo¬ 
dificazioni  occorrono  nei  sintomi  particolari,  per  esem¬ 
pio  ,  nella  condizione  delle  pupille  ,  le  quali  ora  sono 
sensibilissime  alla  luce,  e  contratte,  ora  dilatatissime 
e  insensibili.  In  questi  la  contrazione  alterna  col  di¬ 
latamento;  in  quegli  ristretta  è  una  pupilla,  e  dilata¬ 
ta  T  altra.  «  Ho  osservato  più  volte  il  variare  di  que¬ 
sti  sintomi  ;  ma  non  sono  riuscito  a  scovrire  le  cir¬ 
costanze  sotto  cui  queste  anomalie  intervengono.  So¬ 
venti  accade  che  V  integrità  delle  sensazioni  si  ristabi¬ 
lisce  poco  prima  della  morte.  Non  è  gran  tempo  che 
ho  veduto  un  fanciullo  di  sette  anni  ,  il  quale  avea 
perduto  affatto  la  vista  e  1’  udito,  e  giaceva  oppresso 
da  profondo  coma:  tre  giorni  dopo,  ricupera  la  vista 
e  l’udito^  riconosce  per  poche  ore  coloro  che  a  lui 
stanno  d’  intorno  ,  parla  sensatamente  ;  indi  ricade 
nel  coma,  e  muore  la  dimane.  Tagliatone  il  cadavero, 
ha  trovato  i  soliti  alteramenti  propri  di  questa  ma¬ 
lattia,  e  uno  spandimento  abbondante  nell’  encefalo.  » 
Sezione  li.  Delle  sedi  principali  e  delle  termina - 
zioni  dell*  encefalite.  —  I  sintomi  ai  quali  riconoscere 
la  flogosi  in  una  quaisiasi  parte  del  cervello,  descritti 
nella  precedente  Sezione ,  presentano  talvolta  notevoli 
varietà,  probabilmente  in  ragione  della  parte  in  cui 
T  infiammazione  ha  posto  seggio  primitivo,  e  in  ra¬ 
gione  del  vario  modo  di  sua  terminazione.  Secon¬ 
do  il  dott.  Abercrombie  T  encefalite  può  aver  sede. 
i.°  Nella  dura  madre;  2.Q  nella  pia  madre  e  nella 
aracnoidea,  essendo  difficilissimo  il  distinguere  la  flo¬ 
gosi  deli’  una  da  quella  dell’  altra  ;  e  queste  due  mem¬ 
brane  soffrendo  generalmente  della  medesima  affezione 
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ad  un  tempo  ;  3.^  nella  sostanza  degli  emisferi  cere¬ 
brali;  e  4*°  ne^a  sostanza  bianca  che  forma  le  parli 
centrali  del  cervello,  il  septum  Incidimi  ,  il  fornix ,  e 
il  corpo  calloso.  I  sintomi  valevoli  a  segnare  queste 
varie  sedi  dell7  encefalite,  saranno  subbietto  delle  se¬ 
guenti  Sezioni.  Intanto  1’  autore  discende  ad  esaminare 
i  suoi  modi  di  terminazione,  come  quelli  che  possono 
egualmente  modificare  la  natura  dei  sintomi. 

L'encefalite  può  riuscir  funesta  i.°  Nello  stadio 
infiammatorio }  e  ciò  avviene  y  abbia  ella  seggio  nella 
sostanza  del  cervello  o  nelle  sue  membrane  ,  e  spe¬ 
cialmente  nella  pia  madre.  Però  più  comune  è  que¬ 
sto  modo  di  terminazione,  quando  infiammata  siane 
la  sostanza  degli  emisferi. 

2.°  Per  effusione  sierosa.  L’  autore  rammenta  come 
da  alcuni  patologi  siasi  dato  troppo  peso  a  questo 
stravaso.  Quasi  costituisse  esso  solo  la  malattia  cui 
s’  impose  il  nome  di  idrocefalo  acuto  ,  si  attribuiva 
tutti  gli  accidenti  alla  pressione  esercitata  dal  fluido 
stravasato,  e  volgevasi  tutta  la  cura  a  promuoverne 
r  assorbimento.  Col  più  degli  autori  moderni,  il  dot¬ 
tor  Abercrombie  ritiene  1  effusione  nell’  idrocefalo 
acuto  qual  risultato  dell’  infiammazione,  quantunque 
non  nieglii  possa  essa  formarsi  per  altre  cagioni* 
L  esalazione  delle  membrane  sierose  può  crescere  sotto 
due  differentissime  circostanze  :  A.  Per  opera  della 
flogosi  che  abbia  invaso  la  lor  propria  sostanza,  o  le 
parti  a  cui  esse  membrane  servono  di  velainento,  sic¬ 
come  si  vede  nella  pleurite,  nella  peritonite.  L7  essere 
il  fluido  stravasato  ora  limpido  o  latticinoso  ,  ora  mi¬ 
sto  con  una  materia  gialla  fioccosa  ,  ora  quasi  puro- 
lento,  si  ascrive  dall’autore  alla  ^aria  sede  dell  in- 
Annali.  Voi,  TAI.  .  3o 
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(laminazione.  Egli  presume  sia  esso  fioccoso  se  la  flo- 
gosi  ha  seggio  propriamente  nella  membrana  sierosa, 
e  limpido  se  1’  infiammazione  è  accesa  nelle  parti  ri¬ 
vestite  dalla  membrana  medesima  ;  V  esalamento  della 
sierosa,  non  viene  in  allora  pervertito  che  seconda¬ 
riamente.  B  L’ altra  cagione  che  può  dar  origine  a 
stravasameli to  sieroso  è  P  interrotta  circolazione  ve¬ 
nosa  in  una  parte  del  corpo.  Egli  è  di  questo  modo 
che  la  legatura  fa  diventare  edematoso  un  membro 
al  disotto  della  compressione*  che  pur  edematoso  diviene 
più  o  meno  un  arto  per  complessione  esercitata  da 
tumori  cresciuti  alla  regione  superiore  del  medesimo, 
e  che  si  forma  P  asci  te  in  seguito  di  induramento 
del  fegato.  «  Interrotta  la  circolazione  venosa ,  egli 
pare  che  il  separarsi  una  maggior  copia  di  siero 
venga  dalle  estremità  esalanti  di  quelle  arterie  che 
comunicano  direttamente  col  gruppo  di  vene  assog¬ 
gettato  a  compressione  ;  le  quali  arterie ,  sotto  tali 
circostanze,  sono  probabilmente  prese  da  cotal  conge¬ 
stione,  che  produce  effetti  a  un  di  presso  analoghi  a 
quelli  della  vera  flogosi.  V?  ha  al  certo  diverse  ca¬ 
gioni  che  valgono  a  turbare  e  interrompere  eziandio 
la  circolazione  nel  cervello.  Tali  sono  la  compressione 
esercitata  da  tumori ,  una  malattia  cronica  dei  seni  , 
tumori  al  collo  ,  certe  infermità  dei  polmoni  e  del 
cuore,  e  probabilmente  quello  stato  al  tutto  partico¬ 
lare  e  notevolissimo,  cui  ho  dato  nome  di  apoplessia 
semplice.  Le  affezioni  chiamate  idrocefalo  cronico  e 
apoplessia  sierosa  scaturiscono  probabilmente  da  questi 
spandimenti  sierosi,  indotti  da  somiglievoli  cagioni.  » 
Rispetto  alla  sede,  s’  incontra  di  queste  collezioni 
sierose  nei  ventri  celi,  sotto  1*  aracnoidea,  tra  Paracnoi- 
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dea  e  la  dura  madre  }  e  vJ  ha  altresì  ragione  di  cre¬ 
dere  che  possano  formarsi  tra  la  dura  madre  e  l’osso, 
tuttoché  il  fluido  stravasato  in  questa  parte,  al  segare 
il  cranio  ,  si  disperda  e  sfugga  così  all’  osservazione. 
Può  pure  formarsi  spandimento  sieroso  in  una  cavità 
formata  dalla  separazione  delle  lamelle  del  seplum 
lucidum.  Taluno  ha  parlato  di  spandimento  circoscritto 
a  un  solo  ventricolo  laterale.  Nulla  di  simile  ha  veduto 
1’  autore,  il  quale  crede  probabile  non  possa  formarsi 
stravaso  siffatto  se  non  obliterata  la  comunicazione 
dei  due  ventricoli.  La  copia  del  siero  stravasato  varia 
da  alcune  dramme  a  otto  o  dieci  oncie  ;  ed  è  ora 
limpido,  ora  sanguinolento  ;  quando  torbido  ,  quando 
pregno  di  materia  fioccosa.  11  fluido  che  s’ incontra 
nei  ventricoli  presenta  talvolta  l’aspetto  della  marcia 5 
generalmente  è  acquoso  ,  e  pare  non  contenga  che 
poca  materia  animale.  Giusta  le  indagini  del  dottor 
Marcet ,  mille  grani  di  questo  fluido  contengono  manco 
di  due  grani  di  una  materia  animale  ,  consistente  in 
una  sostanza  mucoso-estrattiva ,  con  alcune  tracce  di 
albumina.  In  qualche  caso  esso  è  tuttavolta  somma¬ 
mente  coagulabile.  Del  resto,  variabile  è  questo  fluido 
stravasato,  sì  per  la  copia,  sì  pelle  proporzioni  di  ma¬ 
teria  animale  in  esso  contenuta. 

3.p  Per  formazione  di  falsa  membrana.  La  flogosi 
ha  quest’  esito  unicamente  quando  abbia  sede  in  una 
membrana.  La  pseudo-membrana  che  ne  risulta,  s’in" 
contra  tra  l’ osso  e  la  dura  madre ,  e  tra  la  dura 
madre  e  1’  aracnoidea  ;  più  soventi  la  si  trova  sopra 
1’  aracnoidea,  spesso  per  un  ampio  tratto,  sì  che  ella 
dà  un  color  giallo  a  gran  parte  della  superficie  del- 
1’  emisfero.  In  alcuni  casi  segue  il  solo  andamento 
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dell’  aracnoidea,  o  non  s’  addentili  che  di  poco  tra 
le  circonvoluzioni  per  mezzo  di  piccioli  prolungamenti 
triangolari  ;  in  altri  va  di  conserva  colla  pia  madre  , 
e  unisce  strettamente  insieme  le  circonvoluzioni  tra  le 
quali  essa  s’  infossa.  Talvolta  s’  incontra  false  mem¬ 
brane  nei  ventricoli  e  vi  rivestono  i  plessi  coroidei  ; 
soventi  se  ne  trova  alla  superfìcie  superiore  della  tenda 
del  cervelletto. 

4-°  Per  suppurazione.  La  marcia  ora  si  raccoglie 
sotto  1’  aracnoidea,  ora  tra  questa  e  la  dura  madre  , 
ora  tra  la  dura  madre  e  Fosso.  In  alcuni  casi  essa  cape 
in  picciole  cisti  circoscritte  da  aderenze  della  dura 
madre  alle  ossa,  o  delle  meningi  tra  loro  ;  se  ne  trova 
altresì  di  stravasata  nei  ventricoli.  Più  comunemente 
gli  ascessi  purolenti  si  formano  nella  sostanza  cere¬ 
brale,  ora  inviluppati  da  una  molle  membrana,  ora 
tramischiati  colla  sostanza  cerebrale  disorganizzata  ; 
nel  qual  ultimo  caso,  non  è  punto  compresa  in  cisti 
singolari;  ma  una  porzione  di  polpa  cerebrale  è  am¬ 
mollita,  e  per  così  dire  mescolata  colla  marcia.  Fre¬ 
quenti  sono  pure  gli  ascessi  purolenti  nel  cervelletto. 

5.Q  Per  ammollimento.  Tra  le  terminazioni  dell’ en¬ 
cefalite  è  da  annoverarsi  quella  disorganizzazione  par¬ 
ticolare  del  cervello,  che  i  Francesi  chiamano  am¬ 
mollimento,  in  forza  di  cui  la  polpa  perde  la  coesione 
naturale.  Per  siffatto  alteramente,  una  parte  della  so¬ 
stanza  cerebrale  è  ridotta  in  una  molle  polpa  ,  la 
quale  ritiene  bensì  il  colore  naturale ,  ma  ha  intera¬ 
mente  perduta  la  sua  consistenza  normale. 

L’  ammollimento  differisce  essenzialmente  dalla  sup¬ 
purazione,  in  ciò  che  la  polpa  alterata  non  ha  il  co¬ 
lore,  nè  P  odore  della  marcia,  e  il  bianco  tessuto  del 


cervello,  ove  più  di  sovente  incontra  questo  altera¬ 
mente,  ha  conservato  il  color  bianco.  L’  ammollimento 
può  formarsi  in  tutte  le  parti  del  cervello  ;  più  fami¬ 
gliare  egli  è  però,  giusta  le  osservazioni  dell7  autore , 
nella  bianca  e  fitta  polpa  che  forma  il  corpo  calloso, 
la  volta  a  tre  pilastri  e  il  septum  lucidum;  la  qual 
ultima  parte,  è  in  allora  generalmente  traforata  da 
un*  apertura  irregolare,  e  alle  volte  ha  al  tutto  perduto 
la  sua  forma  e  la  sua  consistenza;  o  se  pure  non 
1’  ha  perduta,  ella  non  la  ritiene  se  non  in  quanto 
non  la  sì  tocchi:  al  più  lieve  toccarla  colla  mano  si 
converte  subitamente  in  una  massa  polposa. 

Varie  opinioni  spacciarono  i  medici  Francesi  in¬ 
torno  alla  natura  di  questa  affezione  ;  alcuni  avendola 
considerata  quale  malattia  cerebrale  sui  generis  ,  e  il 
sig.  Rosta n  in  ispezie,  quale  lesione  speciale  e  primi¬ 
tiva  del  tessuto  del  cervello  ,  senza  però  negare  che 
la  flogosi  non  valga  talvolta  a  produrla.  LJ  analisi  di 
tutti  i  fatti  raccolti  sopra  questo  argomento  con¬ 
duce  T  autore  a  conchiudere,  che  F  ammollimento  del 
cervello  può  nascere  sotto  due  circostanze  essenzial¬ 
mente  l7  una  dall’  altra  differenti.  Rostan  ha  veduto 
l7  ammollimento  principalmente  alle  parti  esteriori 
dell’  encefalo,  e  quasi  sempre  in  individui  di  età  avan¬ 
zata,  cioè  di  oltre  sessantanni;  anzi  in  molti  di  settanta^ 
settantacinque  o  ottanta:  e  tutti  questi  individui  avea- 
no  patito  di  apoplessia,  o  di  paralisi  di  lunga  durata. 
Nel  maggior  novero,  F  ammollimento  coincideva  con 
istravasi  di  sangue  ,!  o  formava  una  specie  di  anello 
alle  cisti  apopletiche.  All’  opposto  ,  nelle  osservazioni 
dell’  autore ,  F  ammollimento  avea  sede  nelle  parti 
dense  e  centrali  del  cervello,  quali  la  volta  a  tre  pi- 


lastri,  il  septum  lucidimi  ,  il  corpo  calloso,  e  la  por¬ 
zione  di  cervello  cireomposta  immediatamente  ai  ven¬ 
tricoli*  gli  individui  erano  di  diversa  età,  il  p ’ù  in 
età  giovanile  e  nell’  infanzia  ;  1’  affezione  era  soprav¬ 
venuta  ad  accidenti  acuti,  segnatamente  all’  idrocefalo, 
anzi  molte  volte  insieme  coll’  ammollimento  eranvi  le 
alterazioni  caratteristiche  della  flogosi,  cioè  color  rosso¬ 
cupo  della  sostanza  cerebrale  cireomposta  all’ ammol¬ 
limento  ,  suppurazione  a’  suoi  limiti ,  false  mem¬ 
brane  alle  superficie  più  vicine  al  punto  ammollito. 
Inoltre,  il  dott.  Abercrombie  ha  veduto  più  volte  nel 
medesimo  cervello  ,  un  ammollimento  in  un  punto  , 
un  ascesso  in  un  altro  ,  e  in  un  terzo  luogo  i  segni 
anatomici  di  preceduta  infiammazione  acuta  ;  feno¬ 
meni  che  rappresentavano  il  passaggio  graduale  dallo 
stato  di  tessuto  infiammato  allo  stato  di  tessuto  am¬ 
mollito  ,  e  che  dichiarano  ad  evidenza  essere  1’  am¬ 
mollimento  un  prodotto  della  flogosi.  «  Paragonando 
i  fatti  che  spalleggiano  la  mia  opinione  ,  con  quelli 
raccolti  dal  sig.  Rostan  e  da  coloro  che  mantengono 
l’opinione  contraria,  si  scorge  che  la  discordanza  non 
è  forse  che  apparente.  Io  considero  1’  ammollimento 
come  analogo  alla  cancrena  che  sopravviene  alle  al  Ire 
parti  del  corpo  ^  e  a  modo  di  questa  ,  esso  ammolli¬ 
mento  può  nascere  da  due  diversissime  cagioni  ,  per 
infiammazione  ,  cioè,  e  pel  cessare  nella  parte  la  cir¬ 
colazione  per  malattia  delle  arterie.  La  prima  di  que¬ 
ste  cagioni  immediate  ,  dà  ,  per  mio  avviso  ,  origine 
alla  malattia  da  me  osservata  ;  la  seconda  ,  produce  ' 
i  guasti  notati  dal  sig.  Rostan.  Spiegando  i  fatti  a 
questo  modo,  ogni  discrepanza  svanisce,  e  a  me  pare 
non  si  possa  far  obbiezione  plausibile  alla  mia  opi- 
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nione.  Tutti  i  medici  conoscono  la  cancrena  per  in¬ 
fiammazione;  e  tutti  pur  sanno  com'ella  soventi  nasca 
per  malattia  delle  arterie,  di  qualche  parte  del  corpo, 
quantunque,  in  questo  caso,  venga  da  cagioni  svaria¬ 
tissime,  e  produca  sintomi  assai  diversi.  Famigliare  ella 
è  ne’ vecchi  l’ossificazione  di  un  lungo  tratto  di  arterie} 
e  questa  è  forse  la  cagione  frequente  dell’apoplessia, 
con  istravaso  sanguigno  ,  si  comune  ai  periodi  avan¬ 
zati  dell’età.  Epperò  io  credo  probabilissimo  che  que¬ 
sta  ossificazione  possa  produrre  quella  lesione  parti¬ 
colare  di  una  parte  del  cervello  ,  donde  nasce  V  am¬ 
mollimento  veduto  dal  Roslan  nei  vecchi}  anzi  a  così 
pensare  sono  indotto  dai  fatti  pubblicati  da  questo 
stesso  medico.  Tutt’  altro  però  è  a  dire  dell’  ammol¬ 
limento  che  si  forma  in  modo  acuto  nei  giovani  ,  e 
che  s’ incontra  generalmente  nelle  parti  centrali  del- 
l’ encefalo  ;  egli  è  questo  indubbiamente  una  delle 
terminazioni  della  flogosi  propria  del  tessuto  midol¬ 
lare  di  quest'  organo.  «  Dove  la  flemmazia  pone  or¬ 
dinariamente  sua  sede,  rammollimento  è  soventi  com¬ 
binato  colla  suppurazione  di  altre  parti  del  cervello  , 
e  spessissimo  con  ispandimento  nei  ventricoli  :  tutta- 
volta,  esso  costituisce  ben  di  frequenti  la  sola  altera¬ 
zione  morbosa  apparente,  tanto  più  meritevole  di  at¬ 
tenzione  ,  quantochè  talvolta  è  circoscritta  a  un  pic- 
ciolissimo  spazio. 

6.  Le  terminazioni  dell’encefalite  cronica  sono  l’in- 
spessimento  delle  membrane ,  il  ristringersi  e  Y  ot¬ 
turarsi  dei  seni  ,  la  carie  delle  ossa  ,  ed  assai  altre 
affezioni  delle  parti  annesse  al  cervello  ,  di  cui  si 
terrà  discorso  in  appresso.  Relativamente  all’ idrocefalo 
acuto  ,  il  doti.  Abercrombie  tiene  per  fermo,  lo  stia- 
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vaso  sieroso  altro  non  sia  che  una  delle  terminazioni 
della  flogosi  cerebrale.  Meno  frequenti  son  gli  altri 
modi  di  terminazione,  segnatamente  l’ammollirsi  delle 
parti  centrali  del  cervello  ,  la  sola  alterazione  che 
qualche  volta  lascia  la  malattia  ,  ma  che  pur  s’ in¬ 
contra  insieme  collo  spandimento  nel  maggior  novero 
degli  idrocefali  acuti.  In  certi  casi  di  encefalite  croni¬ 
ca,  in  cui  i  sintomi  hanno  mostrata  grande  analogia 
con  quelli  dell’  idrocefalo  ,  si  è  veduto  la  malattia 
terminare  per  suppurazione  diffusa,  o  contemporanea¬ 
mente  per  suppurazione  e  per  effusione  sierosa  :  in 
tai  casi ,  con  questi  disordini  ;  s’incontra  altresì  tal¬ 
volta  T  ammollimento  delle  parti  centrali  del  cer¬ 
vello. 

«  Raro  è  che  la  malattia  termini  per  un  solo  dei 
teste  descritti  altèramenti  ;  ed  egli  è  al  tutto  impos¬ 
sibile  ,  dai  sintomi  dell’  infermo,  di  giudicare,  di  qual 
modo  la  flemmazia  encefalica  abbia  terminato.  Ho 
comunemente  trovato  effusione  sierosa ,  con  nessun 
altra  alterazione  morbosa ,  in  quei  malati  in  cui 
notava  i  fenomeni  registrati  nella  descrizione  della 
quarta  forma  di  encefalite  ,  nella  quale  i  sintomi  si 
appalesano  a  rilento  ,  in  modo  insidioso,  e  senza  mai 
prendere  intensità  in  verun  periodo  del  male.  Quando 
in  tai  malati  più.  acuto  si  era  fatto  il  dolore  ,  e  più 
violenti  i  sintomi,  rinveniva  generalmente  spandimento 
sieroso,  con  ammollimento  delle  parti  centrali,  o  sup¬ 
purazione  diffusa  ;  mentrechè  negli  individui  in  cui 
notava  i  sintomi  caratteristici  della  seconda  forma  di 
encefalite  ,  trovava  quasi  sempre  ascessi  saccati  ,  o 
concrezioni  pseudo-membranose  tra  l  aracnoidea  e  la 
pia  madre.  Siffatti  altcramenti  non  sono  tuttavolla 


costanti;  l’ammollimento,  in  ispecie,  si  forma  assai  volle 
in  seguito  di  offese  di  carattere  lentissimo  ,  e  ingan¬ 
nevoli.  Non  è  raro  d’incontrare  tutte  le  ricordate  ter¬ 
minazioni  ad  un  tempo  ;  e  tutte  quasi  sempre  con 
uno  stravaso  sieroso  più  o  meno  abbondante.  Il  per¬ 
chè  una  medesima  affezione  abbia  a  produrre  effetti 
sì  diversi  ,  è  questo  un  argomento  sul  quale  si  può 
abbondare  di  congetture.  Tuttavolta  ,  v’  ha  qualche 
ragione  per  credere  che  la  flogosi  passi  più  facilmente 
a  suppurazione  se  si  apprenda  alla  sostanza  bigia  e 
corticale  del  cervello  ,  e  termini  più  soventi  in  am¬ 
mollimento  se  assalga  la  sostanza  midollare. 

Il  dott.  Abercrombie  viene  ora  a  tracciare  con  isto¬ 
rie  particolari  i  sintomi  e  i  caratteri  anatomici  delle 
accennate  forme  di  encefalite  ,  secondo  che  la  flogosi 
interessa  le  membrane  o  la  sostanza  del  cervello. 

Sezione  3.a  DeW  infiammazione  delia  dura  madre.  — * 
A  rischiarimento  dell’  infiammazione  della  dura  ma¬ 
dre,  l’autore  reca  sei  casi  pratici,  colle  relative  ne- 
erotomie.  In  tutta  la  sua  lunga  pratica  ,  egli  non  ha 
veduto  che  il  seguente  caso  di  infiammazione  idiopa¬ 
tica  di  questa  membrana.  —  «  Una  signora  ,  di  22 
anni  ,  la  sera  del  16  marzo  1S20  ,  è  colta  improvvi¬ 
samente  da  acuto  dolore  alia  tempia  sinistra.  La  veggo 
per  la  prima  volta  il  mattino  seguente:  polsi  a  cento 
pulsazioni  nel  minuto*,  lingua  bianca  e  umida  *  do¬ 
lore  temporale  ,  ma  non  intenso.  L’ inferma  presenta 
le  sembianze  di  una  mite  febbre  continua,  con  alcuni 
fenomeni  di  affezione  cerebrale.  Si  praticano  missioni 
di  sangue  generali  e  locali,  e  purgativi :  con  allog¬ 
giamento.  La  signora  si  lagna  tratto  tratto  di  cefalea, 
ha  anzi  degli  intervalli  di  nessun  dolore;  e  non 
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sente  che  un  so  qual  turbamento  entro  la  lesta.  AI 
ripigliare  della  cefalea  ,  il  dolore  talvolta  giunge  alla 
tempia  sinistra  ;  talvolta  si  dilata  alla  regione  su¬ 
periore  del  capo.  In  questo  stato  se  ne  rimane  du¬ 
rante  la  prima  settimana.  Persistono  i  sintomi  di  feb¬ 
bre  continua  ,  la  lingua  mantiensi  impaniata  ,  i  polsi 
variano  da  96  a  110  pulsazioni  ,  nel  minuto  :  notti 
qualche  volta  tranquille  ,  qualche  volta  agitate.  Sul 
principiare  della  seconda  settimana  ,  la  palpebra  su¬ 
periore  sinistra  si  fa  gonfia;  lo  sguardo  esprime  mag¬ 
giore  abbattimento,  e  il  polso  ondeggia  tra  86  e  120 
battute:  il  dolore  è  sempre  variabile,  ora  acuto,  ora 
cessante  del  tutto.  Un  di  si  lagna  di  dolore  pungente 
all’orecchia  destra.  Il  27  marzo  è  presa  da  brividi  , 
indi  da  calore  e  sudore:  i  quali  accidenti  inducono 
un  medico  distinto  a  porgere  all’inferma  china  china 
in  gran  dose.  Corrono  due  giorni,  in  apparenza  mi¬ 
gliori  :  il  polso  batte  tra  go  e  g6  nel  minuto  ;  tutti 
gli  accidenti  sono  sensibilmente  alleviati.  Si  apre  il 
tumore  della  palpebra  superiore  ,  e  n’esce  copia  di 
marcia.  Una  tenta  introdotta  pell’apertura  dell’ascesso 
s’ inoltra  a  molta  profondità,  verso  la  parte  superiore 
dell’orbita,  e  rivela  che  l’osso  vi  è  dinudato  in  più  punti. 
11  29  marzo,  a  sera  ,  è  colta  da  lievi  e  brevi  convup 
sioni,  cessate  le  quali  l’inferma  si  trova  come  ne’  due 
giorni  precedenti.  Il  3o,  più  acuto  è  il  dolore  di  capo, 
più  abbattuto  lo  sguardo,  i  polsi  sommamente  varia¬ 
bili  ;  ora  celerissimi  ,  ora  piccoli,  più  tardi  dei  ritmo 
naturale.  Il  3 1  nulla  di  notevole  ^  la  malata  gode 
di  tutta  la  pienezza  delle  facoltà  intellettuali  ,  e  dei 
sensi.  All’  ultima  visita  (  nove  ore  di  sera  )  si  lagna 
di  leggier  malessere  alla  sommità  del  capo;  ma  ni  un'1 
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altro  mutamento  nei  sintomi.  Tra  una  e  due  ore  del 
mattino,  dà  segno  di  qualche  incoerenza  di  idee,  e 
poco  stante  cade  nell’ abbandono:  perde  la  favella  , 
ma  non  1’  integrità  delle  sensazioni:  muore  a  tre  ore. 
Verso  il  a8  di  marzo,  aveasi  notato  un  poco  di  de¬ 
lirio;  una  volta  la  inferma  si  era  lagnata  di  offusca¬ 
mento  di  vista  :  ma  mimo  di  questi  sintomi  era  .  ri¬ 
comparso.  —  Nccrotomia.  Allo  staccare  il  cranio  , 
esce  fuora  gran  copia  di  materia  purolenta,  che  stava 
raccolta  tra  F  osso  e  la  dura  madre.  Lo  spazio  in  cui 
la  materia  capiva,  era  circoscritto  da  un  margine  irre¬ 
golare  di  pseudo-membrana,  mercè  cui  la  dura  ma¬ 
dre  aderiva  alLosso  :  il  quale  ascesso  occupava  la 
circonferenza  di  uno  scudo,  ed  era  situato  sulla  parte 
anteriore  dell’emisfero  destro.  La  dura  madre,  de¬ 
pressa  ,  e  formante  la  parete  inferiore  dell’  ascesso  , 
era  alla  superfìcie  qui  ulcerata,,  là  nera,  ma  non  rot- 
ta^  sano  era  l’osso  corrispondente.  Staccando  la  dura 
madre,  l’interna  superficie  di  questa  porzione  avea 
il  medesimo  aspetto  di  ulceramento  ,  che  aveasi  no¬ 
tato  alla  sua  superficie  esterna  ,  e  guardata  a  contro 
lume  appariva  in  alcuni  punti  morbosamente  ingros¬ 
sata  ,  in  altri  sottilissima.  L’  emisfero  destro  del  cer¬ 
vello  ,  per  tutto  quel  tratto  di  superfìcie  che  viene 
allo  scoperto  segando  al  modo  ordinario  il  cranio  , 
era  coperto  di  uno  strato  sottile,  uniforme  di  materia 
purolenta  densissima che  equabilmente  stendevasi  so¬ 
vra  essa  superficie.  Tolta  questa  materia  ,  si  vide  un 
ampio  strato  di  pseudo-membrana  sotto  l’aracnoidea. 
Il  quale  strato  pseudo  membranoso  variava  di  spes¬ 
sezza  notevolmente  ;  era  maggiore  sulla  parte  ante¬ 
riore  dell'emisfero  ,  minore  sulla  posteriore.  Questo 


strato  seguiva  ad  un  puntino  l’andamento  dell’arac" 
noidea  *  trapassava,  come  questa,  sovra  le  circonvolu¬ 
zioni  del  cervello,  e  non  s’internava  nei  loro  inter¬ 
valli.  La  pia  madre  tra  le  circonvoluzioni  era  inietta- 
tissima  ,  ma  con  nessuna  traccia  di  separazione  mor¬ 
bósa.  La  sostanza  dell'  emisfero  destro  era  fino  a  una 
certa  profondità  di  color  bruno-livido  ,  ma  non  alte¬ 
rata  nell’  organico  impasto.  Nessuno  spandimento  nei 
ventricoli  ;  il  cervello  era  nel  restante  al  tutto  sa¬ 
no.  La  materia,  nell’orbita  sinistra,  capiva  tra  l’or¬ 
bita  e  il  globo  dell’occhio;  normali  ne  erano  però  le 
ossa ,  e  niuna  malattia  interna  notavasi  da  questo 
lato  del  cranio  ».  —  Il  dott.  Abercrombie  crede  che 
in  questo  malato  l’ infiammazione  si  appigliasse  pri¬ 
mitivamente  alla  dura  madre  ,  e  si  dilatasse  in  ap¬ 
presso  ali’  aracnoidea.  Nella  storia  medica  non  trova 
altro  esempio  analogo,  oltre  quello  ricordato  dal  dottor 
Fizeau  ;  se  non  che  nell’ infermo  del  medico  francese, 
l’infiammazione  della  dura  madre  era  complicata  colla 
carie  dell’  osso. 

Se  rara  è  la  flogosi  idiopatica  della  dura  madre  , 
comune  è  al  contrario  l’ infiammarsi  di  questa  mem¬ 
brana  nelle  malattie  dell’orecchio  interno  e  della  por¬ 
zione  pietrosa  dell’osso  temporale.  Questa  insidiosa,  e 
si  spesso  funesta  infermità ,  si  annunzia  generalmente 
a  un  dolore  dentro  l’orecchio  ,  anzi  si  adombra  per 
modo  sotto  questo  segno,  da  far  credere  per  qualche 
tempo  non  si  tratti  che  di  un  semplice  oltalgia.  Qual¬ 
che  volta  appare  uno  scolo  dall’orecchia,  da  cui  si 
spera  invano  alleggiamento  al  dolore  ;  in  sua  vece 
facendosi  anzi  più  acuto.  L’infermo  è  preso-  da  ab¬ 
battimento  e  sonnolenza  ;  indi  da  leggier  delirio  ,  so- 


venti  accompagnato  da  brividi,  e  finalmente  cade  nel 
coma.  In  altri  casi  non  si  appalesa  scolo  dall’orecchia; 
e  il  malato  soffre  per  uno  o  due  giorni  di  profondi 
dolori  nell’orecchio,  perde  il  sonno  e  la  memoria* 
ora  non  sa  ove  posare  il  capo,  ch’ei  va  volgendo  da 
un  canto  all’altro;  ora  rimena  le  membra  per  ogni 
verso,  finche  precipita  nel  coma.  Talvolta  la  malattia 
succede  alla  subitana  cessazione  di  un'antico  scolo  pu- 
rolento  dall’ orecchio,  quello  p.  e.  che  soventi  consegue 
alla  scarlattina:  la  quale  improvvisa  soppressione,  è  al¬ 
lora  susseguita  da  dolore  nell’  orecchio  ,  indi  da  lan¬ 
guore  e  sonnolenza ,  e  tra  pochi  dì  ,  dai  coma.  Il 
polso  ora  è  frequente,  ora  naturale,  quache  volta  di 
sotto  al  ritmo  normale.  Al  taglio  del  caclavero  ,  si 
scuopre  quasi  sempre  cariosa  la  rupe,  talvolta  in  pic- 
ciolissima  parte  ,  colla  porzione  rispondente  di  dura 
madre  infiammata,  inspessita,  spugnosa  o  ulcerata,  e 
generalmente  distaccata  dall’  osso.  Spessissimo  tra  la 
dura  madre  e  l’ nracnoidea  sJ  incontra  uno  strato  di 
materia  purolenta,  o  di  concrezione  pseudo-membra¬ 
nosa;  strato,  che  in  qualche  caso  si  estende  a  tutto 
il  padiglione  del  cervelletto.  Tal  volta  ulcerata  è  la  su¬ 
perficie  stessa  del  cervello  o  del  cervelletto  ,  sovente 
con  effusione  sierosa  nei  ventricoli,  e  co’  soliti  altera- 
menti  che  sogliono  succedere  a  una  malattia  generale 
dell’  encefalo.  Frequente  è  pure  il  trovar  marcia  nelle 
cellette  della  rupe  ,  nei  condotti  uditivi  ,  e  nella  ca¬ 
vità  del  timpano  ,  anzi  qualche  volta  sin  nelle  cellule 
mastoidee.  Il  dott.  Abercrombic  giustifica  tutti  quest* 
accidenti,  recando  in  mezzo  tre  storie  di  cosiffatta  en¬ 
cefalite  consecutiva,  le  quali  per  legge  di  brevità,  cre¬ 
diamo  passare  sotto  silenzio,  massime  che  di  casi  analo- 
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gin  abbondano  le  opere  di  medicina.  E  però  da  no¬ 
tare  ,  che  questa  malattia  termina  talvolta  in  modo 
subitaneo  e  inaspettato.  L’autore  parla  di  un  uomo 
di  60  anni  ,  che  avea  guardato  la  stanza  per  alcuni 
giorni,  a  cagione  di  lieve  dolore  a  un  orecchia.  Il  do¬ 
lore  era  circoscritto  allo  spazio,  che  il  malato  segnava 
recando  la  punta  delle  dita  intorno  alla  conca  del¬ 
l’orecchio  ,  uno  spazio,  vale  a  dire,  di  circa  tre  pol¬ 
lici  di  diametro.  Del  resto,  egli  non  dava  segno  di  pa¬ 
timento  generale  ,  e  meno  ancora  di  pericolo  immi¬ 
nente,  quando  un  bel  dì  fu  trovato  oppresso  da  pro¬ 
fondo  coma.  Morì  poco  dopo  il  mezzo  giorno.  I  pa¬ 
renti  non  vollero  permettere  se  ne  tagliasse  il  cada- 
vero.  —  Questa  malattia  può  riuscire  altresì  subita¬ 
mente  mortale,  senza  passare  nel  coma.  Di  ciò  fanno 
ampia  fede  i  casi  divulgati  del  dott.  Powel  (i)  e  dal 
dott.  Parkinson  (i).  Generalmente  cotesti  accidenti  av¬ 
vengono  in  individui  che  hanno  patito  di  scoli  purolenti 
dai  condotti  uditivi,  o  di  suppurazione  profonda  die¬ 
tro  le  orecchie;  nel  qual  ultimo  caso  soventi  s’incon¬ 
tra  ascessi  sì  profondi,  che  si  può  fare  avanzare  la 
tenta  sino  nelle  cellule  mastoidee.  Questi  ascessi  sono 
generalmente  di  natura  scrofolosa,  e  di  lentissimo  an¬ 
damento:  talvolta  sono  cagione  di  morte  pel  dilatarsi 
della  flogosi  alla  dura  madre. 

I  prodotti  morbosi  di  questa  infermità  ,  sia  che  si 
formino  nella  sostanza  cerebrale  ,  o  tra  le  membrane 


(1)  Transact.  of.  thè  College  of  Pliys.  of.  Edili - 
hurg.  voi.  5. 

(2)  The  London  Medicai  Repository}  Mars ,  1817. 
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dell’encefalo,  escono  talune  volte  dall’orecchio,  a  cui 
l’ulceramento  perforativo  della  dura  madre  e  la  carie 
dell’osso  loro  hanno  aperto  la  via.  In  tai  casi  non  é 
raro  di  vedere  cessare  inaspettatamente  i  sintomi  più 
allarmanti,  ma  bene  spesso  per  breve  tempo  soltanto.  11 
malato  seguita  a  soffrire*  a  nuovi  dolori  seguono  nuovi 
stillamenti  di  materie  dall’ orecchio,  finché  sopravviene 
un  coma  mortale,  soventi  preceduto  dall’abolizione 
graduale  delle  facoltà  intellettuali  ,  da  tremori  e  da 
convulsioni  generali.  Dall’andamento  di  alcuni  casi, 
egli  pare  si  possa  congetturare  che  la  comunicazione 
tra  l’orecchio  e  la  cisti  purolenta  nel  cranio,  possa 
durare  lungamente  ,  e  che  lo  scolo  che  va  facendosi 
di  tempo  in  tempo  della  materia  raccolta  in  quella 
cisti,  serva  a  ritardare  la  terminazione  fatale  della  ma¬ 
lattia.  Nel  fanciullo  di  cui  parla  il  dott.  Brodie  ,  era 
nell’  emisfero  sinistro  del  cervello  una  cisti  di  circa 
tre  pollici  di  diametro,  ripiena  di  una  marcia  brunic- 
cia  e  densa  ;  la  qual  cisti  posava  colla  parete  inferiore 
in  sulla  rupe  ,  e  comunicava  coll’  orecchio  la  mercé 
di  un  canale  che  attraversava  la  dura  madre  e  1’  osso. 
Lo  sgorgarsi  di  tali  ascessi  interni  per  la  via  dell’orec¬ 
chio  ,  é  parso  avere  radicalmente  guarito  in  Edim¬ 
burgo  una  fanciulla,  la  quale,  senza  speranza  di  sal¬ 
vezza,  giaceva  oppressa  da  profondo  coma.  Però  è 
ancora  dubbioso  se  in  questa  fanciulla  lo  scolo  ve¬ 
nisse  effettivamente  dalla  cavità  del  cranio,  e  non 
piuttosto  dal  cavo  del  timpano  ,  entro  cui  la  marcia 
suole  ^stessamente  produrre  sintomi  gravissimi,  sicco¬ 
me  ne  fa  fede  pur  anco  il  dott.  Itard. 

Accidenti  somiglievoli  ai  testé  ricordati  alle  orec¬ 
chie,  intervengono  verso  le  fosse  nasali.  Dopo  un  do- 


lore  al  fronte  e  uno  scolo  purolento  dal  naso,  si  vede 
il  inalato  uscire  deJgangheri,  delirare,  e  morire  finalmen¬ 
te  nel  coma.  In  tai  casi  s’incontra  l’osso  etmoide  cacioso, 
alterata  la  dura  madre  corrispondente,  e  tra  questa  e 
il  cervello  si  trova  marcia  ,  anzi  talvolta  un  ascesso 
nell5  encefalo.  Boneto  e  Lieutaud  recano  di  questi  casi, 
e  Morgagni  parla  di  un  sacerdote,  preso  da  febbre, 
da  delirio,  da  dolore  al  fronte,  da  convulsioni,  e  in¬ 
fine  da  coma,  da  cui  si  riebbe  la  mercè  di  uno  scolo 
purolento  dal  naso.  Un  fatto  analogo  ,  osservato  in 
una  giovine  di  i4  anni,  è  ricordato  dal  Mangeto.  Il 
dott.  Abercrombie  s’  astiene  tuttavia  dall’  asseverare 
die  in  tai  casi  venisse  effettivamente  dai  cranio  la 
materia  che  stillava  dal  naso.  La  suppurazione  del 
seno  frontale  può  produrre  sintomi  di  specie  e  di 
violenza  eguali  a  quelli  presentati  dai  ridetti  infermi. 

Questi  scoli  dal  naso  vanno  generalmente  a  sana¬ 
mente.  Richter  reca  non  pertanto  un  esempio  di  sup¬ 
purazione  nel  seno  frontale  ,  che  si  fece  strada  nella 
cavità  del  cranio,  e  fu  cagione  di  morte.  Altre  volte 
la  materia  si  apre  la  via  peli’  osso  frontale  ;  ne  ri¬ 
sulta  una  piaga  fistolosa,  dalla  quale  per  assai  tempo 
stilla  un  fluido  puriforme  prima  clic  la  malattia  guari¬ 
sca.  Si  ha  pure  esempi  di  vermi  nel  seno  frontale,  e  di 
gravissimi  accidenti  da  essi  prodotti,  i  quali  non  ces¬ 
sarono  se  non  all’  uscita  di  questi  parasiti  :  Littre  ha 
veduto  da  questa  cagione  nascere  violentissime  con¬ 
vulsioni. 

Il  dott.  Abercrombie  non  intende  parlare  dell'  in¬ 
fiammarsi  della  dura  madre  per  malattia  del  cranio 
prodotta  da  causa  esterna;  ma  bensì  della  flogosi,  a 
qualsiasi  punto  di  questa  membrana,  indipendente  af- 
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fatto  da  esterna  cagione,  c  producente  sintomi  analo¬ 
ghi  ai  già  ricordati.  In  Edimburgo,  in  seguito  dì  breve 
indisposizione ,  perì  comatoso  uh  uomo  di  mezzana 
età.  Tagliato  il  cadavere,  si  trovò  una  raccolta  puro- 
lenta  sotto  il  muscolo  temporale,  la  quale,  attraverso 
1’  osso  carioso  e  perforato,  comunicava  con  un  ascesso 
formato  nella  sostanza  del  cervello.  Un  caso  non  molto 
dissimile  è  ricordato  dal  Borsieri :  P  ascesso  esteriore 
traeva  origine  da  un  ascesso  situato  nel  cavo  del  cra¬ 
nio  ,  dietro  P  orbita.  In  questi  casi  si  ebbe  ricorso  al 
trapano,  il  quale,  dando  uscita  al  prodotto  della  flo- 
gosi,  ha  procacciato  la  guarigione  della  malattia.  Alo - 
ranci ,  negli  Opuscoli  di  chirurgia  ,  reca  P  esempio  di 
un  monaco  ,  affetto  da  qualche  tempo  da  scolo  dal-, 
r  orecchio  destro,  con  dolore  acuto  che  estendevasi  a 
tutto  il  lato  destro  della  testa.  Dietro  P  orecchia  for- 
mossi  Un  tumore,  che  allargavasi  verso  la  tempia;  il  tu¬ 
more  suppurò  e  venne  aperto;  introdottavi  una  tenta, 
questa  per  un  seno  fistoloso  (  effetto  della  carie  )  pene¬ 
trava  fino  nella  cavità  del  cranio.  Applicato  il  trapano  su 
questo  punto,  si  scovrì  una  raccolta  di  marcia  nel  crà¬ 
nio:  si  raccolse  intorno  a  una  tazza  da  tè  di  fluido:,  lo 
scolo  grado  a  grado  andò  minorando,  e  Pinfermo  fu  gua¬ 
rito  a  Capo  di  due  mesi.  Il  sig.  Roux ,  nel  voi.  XII  del 
Noiivcau  Journal  de  médecine ,  parla  di  un  giovinetto 
di  tredici  anni ,  il  quale ,  per  colpo  ricevuto  su  la 
parte  posteriore  della  testa  ,  ebbe  un  foro  fistoloso  ? 
dal  quale  stillava  materia  dappoi  quattro  anni  :  avea 
dei  periodi  di  sonnolenza  é  di  peso  al  capo  ,  che  si 
scioglievano  generalmente  per  via  di  una  maggior  ab¬ 
bondanza  dello  scolo  predetto,  che  si  riconobbe  venir 
Annali.  Voi.  LIL  3i 
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dalla  cavità  del  cranio  per  mezzo  di  un  foro  forma¬ 
tosi  nell’  osso.  Tentati  senza  prò  diversi  mezzi,  si  venne 
finalmente  all’  uso  del  trapano,  il  quale  fece  scovrire 
una  picciola  apertura  ineguale  nella  dura  madre.  La 
quale  apertura  comunicava  con  una  cavità  distinta- 
mente  circoscritta  da  un’  aderenza  tra  la  dura  madre 
e  1’  aracnoidea  :  stillarono  subitamente  circa  tre  oneie 
di  materia:  P  infermo  guarì,  e  le  parti  lese  si  ram* 
marginarono  a  capo  di  tre  mesi. 

La  dura  madre  è  assai  meno  esposta  a  infiammarsi 
idiopaticamente ,  delle  altre  membrane  del  cervello. 
V’  ha  tuttavia  esempi  di  flogosi,  pur  anco  estesa  a 
gran  tratto  di  questa  membrana  ,  con  nessuna  alte¬ 
razione  dell’  osso.  In  un  caso  di  pertinace  cefalalgia  > 
terminata  in  convulsioni,  il  dott.  Paw  trovò  la  dura 
madre’,  sotto  la  sutura  sagittale,  corrosa  e  perforata¬ 
vi  era  pure  un  ascesso  nel  cervelletto.  Rumlero  vide 
la  d  ura  madre  corrosa  in  piti  punti  in  un  giovane, 
trapassato  in  istato  comatoso  e  tra  mezzo  a  convul¬ 
sioni.  Molti  fatti  analoghi  sono  registrati  nella  Miscel¬ 
lanea  Naturae  curiosorum.  Haller  ha  trovato  più  volte 
ulcerata  e  aperta  da  grandi  fori  la  falce  ,  e  gli  emi¬ 
sferi  del  cervello  1’  un  l’altro  aderenti  in  que’  punti. 

Il  dott.  Abercromhie  reca  due  osservazioni  di  ostru¬ 
zione  del  seno  laterale  ;  modo  di  alteramente  pato¬ 
logico,  di  cui  si  son  dati  poco  pensiero  i  medici.  Noi 
riferiremo  la  seconda  ,  nella  quale  ,  sebbene  compli¬ 
cata  con  alterazione  dell’  osso  ,  lo  stato  moi’boso  del 
seno  era  tuttavolta  la  lesione  principale  riscontrata 
nel  cadavero.  —  Il  3  agosto  1816,  una  giovane  di  1 6 
anni,  fu  colta  da  violenta  cefalea  generale  a  tutta  la 
testa  :  avea  lo  sguai*do  abbattuto ,  lagnavasi  di  peso 
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agli  occhi,  era  pallida  all'  aspetto ,  e  ì  suoi  polsi  da¬ 
vano  cento  venti  battute  nel  minuto.  Andava  soggetta 
a  suppurazione  calile  orecchie}  da  tre  settimane  stil¬ 
lava  umore  abbondante  dalla  sinistra.  La  giovane  pa¬ 
tiva  di  cefalea  da  quindici  di ,  e  giaceva  in  letto  da 
due.  Un  salasso,  alcuni  purgativi,  un  vessicante,  pra¬ 
ticati  il  3  e  4  agosto,  recarono  notevole,  ma  tempo¬ 
raneo  alleggiamento.  Il  5,  minorato  era  il  dolore  di 
capo  ;  ma  vennero  in  campo  vomiti  e  brividi  violenti. 

11  polso  dava  ii  2  battute.  Il  6,  polsi  a  84,  cefalea 
più  acuta  ,  ma  circoscritta  alla  parte  posteriore  della 
testa,  occhi  grandi ,  pupille  alquanto  dilatate.  Salasso 
dall’arteria  temporale,  purganti,  e  fonticolo.  Il  7,  al 
mattino,  polsi  a  84;  a  sera  120.  Dura  la  cefalea*  fi¬ 
sionomia  esprimente  stupidità.  Il  sangue  estratto  dal- 
I’  arteria  temporale  si  cuopre  di  cotenna.  —  8  e  9 , 
polsi  variabili  da  120  a  140;  dolore  più  acuto  alla 
regione  occipitale  e  al  collo.  —  io  e  11  agosto,  polsi 
tra  120  e  x4o}  stupidezza  accresciuta}  tratto  tratto 
delirio.  Seguita  il  dolore  alla  regione  occipitale.  — 

12  Coma,  dal  quale  P  inferma  si  lascia  tuttavia  ri¬ 
scuotere  ;  interrogata ,  risponde  distintamente  ;  rico¬ 
nosce  gli  astanti  fino  a  pochi  minuti  prima  della  morte, 
che  avviene  circa  al  mezzodi.  —  Nccrotomici.  Pia 
madre  si  ricca  di  vasi,  come  fosse  stata  artificialmente 
iniettata;  vene  della  superficie  del  cervello  ingorgate 
di  sangue;  in  un  punto,  verso  la  regione  occipitale, 
un  picciolissimo  stravaso  superficiale  di  sangue  sotto 
la  pia  madre.  Nessuno  spandimento  sieroso,  nè  trac¬ 
cia  dì  malattia  del  tessuto  cerebrale.  Il  seno  laterale 
sinistro  notevolmente  alterato  in  tutta  la  sua  lunghezza; 
premendolo ,  ne  usciva  marcia  e  una  materia  come 
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caseosa.  Detto  seno  non  capiva  sangue  ;  era  di  gros¬ 
sissime  pareti/ e  colla  superficie  interna  di  color  bruno, 
rugosa,  per  così  dire  fungosa;  anzi,  in  un  punto,  la 
sua  cavità  era  obliterata.  La  malattia  si  era  dilatata 
al  torcolare  di  Erofìlo  e  interessava  lievemente  la  ter¬ 
minazione  del  seno  longitudinale.  Dietro  la  rupe, 
presso  il  foro  lacero,  e  sul  tragitto  del  seno  laterale 
sinistro,  una  porzione  di  osso  ,  pella  circonferenza  di 
circa  uno  scellino,  era  di  color  bruniccio,  e  carioso 
alla  lamina  interna.  Egli  è  in  questo  punto  che  la 
lesione,  che  avea  seggio  nel  seno,  era  più  distinta.  La 
porzione  uditiva  dell’  osso  era  cariosa  per  un  ampio 
tratto  ;  le  sue  cellette,  ripiene  di  materia  purolenta  , 
comunicavano  liberamente  colla  cavità  dell’  orecchio. 

Il  caso  seguente  dimostra  che  1*  infiammazione  cro¬ 
nica  della  dura  madre  può  esser  causa  di  notevole 
inspessamento  di  questa  medesima  membrana ,  e  di 
deposito  di  nuova  materia  tra  le  sue  lamelle.  —  Un 
uomo  di  60  anni,  andava  da  due  anni  soffrendo  di 
vertigine,  accompagnata  da  perdila  totale  della  forza 
muscolare,  a  talché ,  se  non  gli  occorreva  di  aver 
pronto  sostegno,  cadeva  a  terra;  però,  durante  questi  in¬ 
sulti  non  ismarriva  al  tutto  la  conoscenza }  riavevasi 
a  capo  di  alcuni  minuti.  Prima  di  questa  malattia  , 
pativa  di  tempo  in  tempo  di  acuto  dolore  di  capo, 
di  vertigini,  e  brividio;  i  quali  accidenti  si  scioglie¬ 
vano  generalmente  per  vomito.  Riteneva  tutte  le  fa¬ 
coltà  intellettuali;  ma  era  notevolmente  smunto  di 
carne  e  di  forze.  Non  tardò  ad  accorgersi  che  il  suo 
portamento  era  vacillante ,  e  che  il  languore  delle 
estremità  inferiori  andava  vieppiù  crescendo.  Il  primo 
d’agosto  1816  fu  assalito  da  emiplegia  al  lato  sini- 
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atro  ,  accompagnata  da  cefalea  ,  e  da  stordimento;  i 
polsi  erano  naturali;  integre  le  facoltà  mentali.  L’emi¬ 
plegia  durò  in  istato  di  pienezza  per  quattro  giorni  } 
appresso  ÌJ  infermo  cominciò  a  ripigliare  un  poco  di 
moto  nelle  membra.  11  1 5,  poteva  recar  la  mano  alla 
testa,  e  fare  qualche  passo  la  mercè  di  un  sostegno, 
lagnandosi  tuttavia  di  sbalordimenti  e  di  sussurro  alle 
orecchie;  ma  lieve  era  il  dolor  di  capo.  Si  era  fatto 
uso  di  emissioni  di  sangue,  e  dei  rimedi  soliti  a  pra¬ 
ticarsi  in  casi  simili.  Il  19  ,  dolore  di  capo  piò  acu¬ 
to;  il  20,  parlare  sconnesso.  Il  21,  coma,  e  qualche 
convellimento.  Il  22  ,  alleviamento  si  sensibile  ,  che 
l’ infermo  riconosce  gli  astanti,  e  risponde  drittamente 
alle  interrogazioni  :  la  notte  seguente  ricade  nel  co¬ 
ma,  e  muore  la  dimane.  Nei  tre  ultimi  giorni  di  vita 
i  polsi  si  erano  mantenuti  tra  1 12  e  120  battute.  — 
JYecrotomia.  Sovra  la  parte  anteriore  dell’  emisfero 
destro  un  tumore  lungo  cinque  pollici  e  mezzo,  largo 
due  e  mezzo,  aito  circa  mezzo  pollice;  il  qual  tumore 
era  formato  dallo  scostamento  delle  lamine  della  dura 
madre,  tra  le  quali  si  era  versata  una  materia,  poste¬ 
riormente  bianca  e  densa,  negli  altri  punti,  e  special- 
mente  nel  centro  del  tumore,  risultante  di  linfa  coa¬ 
gulabile,  di  formazione  piu  recente  ,  spessa  ,  gialla  e 
semi  -  trasparente;  alla  parte  anteriore  del  tumore  era 
una  cavità  ripiena  di  un  fluido  sieroso  giallognolo.  11 
tumore  posava  dall’  innanzi  all’  indietro  sovra  la  parte 
superiore  dell’  emisfero  destro;  il  suo  margine  in¬ 
terno  distava  mezzo  pollice  incirca  dalla  falce.  Intorno 
al  tumore,  la  dura  madre  era  notevolmente  inspessata; 
e  si  pure  le  pareti  del  seno  longitudinale.  La  super¬ 
fìcie  del  cervello,  che  corrispondeva  al  tnmore  ,  era 
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depressa  e  ne  riteneva  l5  impronta:  la  sostanza  cere¬ 
brale,  alla  parte  anteriore  del  cervello,  era  considere¬ 
volmente  ammollita,  e  con  alcune  traccie  di  suppura, 
zione.  Appena  un  piccioìissimo  stravaso  di  siero.  Nes¬ 
sun’  altra  parte  dell’  encefalo  in  condizione  morbosa. 
Nessun  autore  ha  recato  un  fatto  analogo  al  prece¬ 
dente.  Il  caso  che  più  gli  assomiglia  ,  rispetto  ai  sin¬ 
tomi,  è  descritto  da  Lancisi  nel  Trattato  delle  morti 
subitanee.  L’infermo  veniva  preso  da  accessi,  che  par¬ 
tecipavano  della  sincope  e  dell’  apoplessia,  e  tal  volta 
da  emiplegia  ,  tal  altra  da  convulsioni.  Si  trovò  la 
pia  madre  ingrossatissima,  e  coperta  da  una  sorta  di 
marcia  male  elaborata.  JVillis  ha  incontrato  notevol¬ 
mente  inspessata  la  dura  madre  alla  base  del  cranio, 
in  una  giovane  che  pativa  di  cefalea  ,  la  quale  face- 
vasi  più  intensa  durante  i  periodi  lunari,  e,  in  questa 
circostanza ,  era  altresì  accompagnata  da  torcimento 
del  collo  da  un  lato.  La  malata  avea  pure  patito  di 
vertigini  e  di  lipotimie,  ed  era  morta  oppressa  dal 
coma.  Fatti  non  dissimili  si  leggono  in  Morgagni.  Un 
fanciullo  di  sei  anni  ,  dice  il  dott.  Paisley  ,  fu  colto 
da  dolore  in  un  punto  particolare  del  lato  sinistro 
del  capo,  e  poco  stante  da  sopore,  che  divenne  mor¬ 
tale  il  duodecimo  di,  sotto  gli  accidenti  ordinari  del- 
1’  idrocefalo.  Nel  punto  corrispondente  al  dolore  sì 
trovò  un  tumore  del  volume  di  una  grossa  nocciuola, 
formato  da  un  siero  sanguinolento,  che  si  era  strava¬ 
sato  tra  le  lamelle  della  dura  madre.  Assai  altri  tu¬ 
mori  consimili,  ma  meno  voluminosi  ,  erano  sul  lato 
sinistro  del  tragitto  del  seno  longitudinale.  Oltre  quel 
liquido,  detti  tumori  capivano  gran  novero  di  corpi- 
celli  bianchi,  poco  dissomiglianti  dai  vermi.  La  dura 
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madre,  ove  stavano  que*  tumori,  aderiva  fermamente 
alle  membrane  adjacenti.  V’  ave»  uno  spandimento 
abbondante  sotto  l’aracnoidea  e  nei  ventricoli.  ». 

(  Sarà  continuato  ). 


Memoria  sa  V  identità  deir  epidemia  di  Parigi 
e  deU  epidemia  delle  A  riti  Ile,  diversamente 
conosciuta ,  secondo  i  luoghi,  sotto  i  nomi 
di  Deugué,  del  Colorado,  e  di  Giraffa,*  di 
L.  G.  M.  Robert,  medico  del  Lazzaretto 
di  Marsiglia ,  professore  d  Igiene  navale  e 
delle  malattie  della  marineria ,  alla  Scuola 
secondaria  di  detta  città  ,*  ecc.  (  i  ) 

Molto  si  è  detto  sull’epidemia  di  Parigi,  nei  Gior¬ 
nali  ,  ma  non  si  è  giunto  sinora  a  classificarla  in  un 
quadro  nosologico  ,  nè  a  farne  conoscere  la  vera  ori¬ 
gine.  Nell’  incertezza  in  cui  oggidì  versano  gli  uomini 
dell’arte  su  di  una  questione  di  tanta  importanza, 
ho  creduto  di  giovare  alla  scienza  ,  quivi  recando  un 
sunto  istorico  del  male  importato  da  Curacao  all’  A-> 
vana  sul  finire  del  1827,  e  specialmente  nel  marzo 
del  1828,  dalla  squadra  dell’ammiraglio  Laborde.  I 


(1)  Articolo  comunicato  dal  sì g.  doti.  Agostino  Qua¬ 
dri,  Socio  corrispondente  della  Società  miner.  di  Jena. 
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sintomi  che  ha  presentato,  molto  rassomigliano  n  quelli 
dell’  epidemia  di  Parigi ,  e  la  mia  opinione  è  fondata 
sopra  documenti  autentici  ed  incontrastabili  (i). 

i.°  Origine  dell ’  epidemia  di  Curacao.  I  medici  di 
quest’  isola  non  sanno  attribuire  la  comparsa  di  que¬ 
sta  infermità,  che  a  circostanze  speciali  dell’  atmosfera. 
Asseriscono  essi ,  che  ad  una  siccità  di  quatte’  anni 
consecutivi  ,  succedettero  pioggie  abbondanti  sul  fini¬ 
re  del  1827,  ed  il  principiare  del  1828,  e  che  venti 
impetuosi  del  nord,  ad  esse  susseguirono  a  diversi  in¬ 
tervalli.  Quest’  intemperie  ,  e  queste  atmosferiche  vi¬ 
cissitudini  ,  valsero  ,  opinano  detti  medici  ,  a  soppri¬ 
mere  la  traspirazione,  sempre  abbondantissima  in  quel-  « 
la  contrada,  e  tanto  necessaria  a  conservare  la  salute^ 
perciocché  ,  se  dappertutto  si  conosce  l’influenza  peri¬ 
gliosa  del  subito  abbassarsi  della  temperatura  ,  dopo 
un  calore  eccessivo ,  quest’  effetto  è  assai  più  sensibile 
nei  paesi  caldi. 

2.0  Sinonimi.  — ■  L’epidemia  che  da  qualch’  anno  va 
dominando  alle  Antille,  ha  nomi  diversi.  A  Curacao, 
ove  si  crede  abbia  avuto  origine ,  è  conosciuta  sotto 
il  nome  di  Deugué }  all’  Avana  e  nelle  colonie  spa- 
gnuole  sotto  quello  d’eZ  Colorado ed  alle  isole  fran- 


(1)  Questi  documenti  sono  tolti  dal  Rapporto  fatto 
all’  ammiraglio  Laborde  dal  dott.  Arbobya  ,  primo 
chirurgo  della  divisione  navale  del  Re  di  Spagna  ,  il 
17  maggio  1828  ;  e  trasmesso  all*  Intendenza  sanita¬ 
ria  di  Marsiglia  *  dal  Consolo  generale  di  Francia 
all ’  Avana ,  il  marchese  di  Vins  de  Peysac. 


cesi  si  chiama  Giraffa,  facendo  allusione  alle  diverse 
macchie  che  spessissimo  si  mostrano  alla  pelle  degli 
infermi  ,  ed  alla  rigidezza  delle  articolazioni  loro. 

3.°  Importazione  di  questo  morbo  aW  Avana;  suoi 
caratteri  e  sintomi  principali ;  suo  metodo  curativo  sul 
mare  ;  sua  degenerazione  e  sue  complicazioni  tosto 
introdotta  in  queir  isola.  —  La  squadra  spagnuola 
comandata  dall’  ammiraglio  Laborde  ,  composta  dal 
vascello  il  Gueniero  ,  dalla  fregata  Y  Ilena,  dal  bri¬ 
gantino  1’  Ercole  ,  approdò  a  Curacao  il  i5  febbraio 
del  1828.  L’epidemia  designata  col  nome  di  Deuguéj 
vi  regnava  da  oltre  quattro  mesi.  La  squadra,  sino  al 
a3  non  ebbe  infermi  }  ma  a  quest'epoca  il  comandante 
in  secondo  del  vascello  ,  il  quale  eventualmente  al¬ 
loggiava  a  terra  ,  venne  attaccato  dall’  epidemia,  da 
cui  risanò  pienamente  entro  quattro  giorni.  Il  29  feb- 
brajo  un  officiale  della  stessa  nave  cadde  egualmente 
infermo  e  co’  sintomi  medesimi.  La  squadra  diede 
alle  vele  il  7  marzo.  Questi  due  casi  eccettuali ,  la 
salute  generale  delle  ciurme  era  buona,  ma  tre  giorni 
dopo,  i  marinai  e  i  soldati  del  vascello  e  del  brigan¬ 
tino  ,  infermarono  in  sulle  prime  a  quattro  o  sei  al 
giorno;  appresso  a  dieci  a  quindici,  venti,  trenta  e 
quarantacinque,  a  talché  nessuno  ne  andò  immune. 

I  sintomi  che  gl’infermi  presentavano  ,  erano  i  se¬ 
guenti  :  taluni  lagnavansi  di  dolori  alle  articolazioni 
della  spalla ,  del  hraccio  ,  dell’  antibraccio  ;  in  altri 
questi  dolori  dichiaravansi  alle  articolazioni  della  co¬ 
scia  ,  delle  gambe  e  de’piedi  ^  anzi  quest’ ultima  ar¬ 
ticolazione  soffriva  più  d’  ogni  altra.  L’  intensità  dei 
dolori  variava  secondo  gl’  individui  ^  in  certi  casi ,  si¬ 
multaneamente  ai  dolori ,  accendevasi  una  febbre,  pre« 


ceduta  da  brividi,  affettando  tipo  quotidiano,  ed  as¬ 
sociata  a  forte  cefalea  frontale,  con  un  senso  di  dolo¬ 
rosa  ammaccatura  ai  muscoli  del  tronco.  La  pelle  era 
secca,  ardente,  la  sete  scarsa  o  nulla,  la  lingua  palli¬ 
da  ,  ma  alquanto  sporca ,  specialmente  verso  la  base  ; 
la  congiuntiva  rossiccia,  la  retina  più  sensibile;  vi  era 
propensione  al  sonno.  Alla  diciottesima  o  ventottesima 
ora,  la  morbidezza  della  pelle  annunciava  la  comparsa 
del  sudore  ,  il  quale  si  facea  prestamente  generale,  e 
scioglieva  la  febbre.  La  durata  della  malattia  non  ol¬ 
trepassava  ventiquattro  ,  trenta ,  trentasei  ore  ;  di  rado 
si  prolungava  sino  a  quarantotto.  Questo  breve  spazio 
di  tempo  bastava  a  dissipare  1’  avversione  al  cibo  ,  a 
pulire  la  lingua  ,  a  togliere  la  stitichezza  ,  a  permet¬ 
tere  agli  infermi  di  riprendere  i  propri  lavori  ,  ed 
esporsi  all’  inclemenza  del  tempo  ,  senza  pericolo  di 
ricadere. 

Il  metodo  curativo  era  semplice  e  conformato,  per 
così  dire  ,  all’  andamento  della  natura  ,  e  se  n’  ebbe 
ottimo  risultato.  Se  gagliarda  era  la  febbre  ,  i  mezzi 
coi  quali,  sul  mare,  risanarono  più  di  novecento  in¬ 
dividui  attaccati  da  questo  malore,  dal  1 1  sino  al  i5 
marzo  ,  giorno  nel  quale  la  squadra  spagnnola  gettò 
l’ àncora  nel  porto  delP  Avana ,  furono  le  bevande  rin¬ 
frescanti  ,  e  dolcemente  diaforetiche  alP  approssimarsi 
del  sudore  ,  la  dieta  severa,  qualche  senapismo  alle 
estremità  inferiori ,  e  alcune  frizioni  stimolanti  sulle 
parti  dolenti.  Sei  infermi  soltanto  vennero  salassati  , 
per  minaccia  di  forte  congestione  cerebrale  ,  e  lo  fu¬ 
rono  con  vantaggio  ;  se  non  che  si  ebbe  ad  osservare 
che  più  lento  riuscì  in  questi  P  andamento  della  na¬ 
tura,  e  il  sudore  comparve  due  ore  più  tardi. 
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Tale  si  fu  il  corso  del  male  sino  a  che  la  squadra 
approdò  all’  Avana  ;  la  ciurma  avea  in  allora  a  bordo 
cento  venti  infermi  :>  il  male  ben  tosto  degenerò  e  si 
fece  complicato.  Si  ebbero  ricadute,  senza  causa  ma¬ 
nifesta.  Lo  stomaco ,  fattosi  irritabilissimo ,  era  ca¬ 
gione  di  vomiti  ,  di  dolori  più  o  meno  acuti  ;  la  lin¬ 
gua  si  fece  più  impaniata,  più  forte  1’  avversione  ai 
cibi.  Le  febbre  durava  più  lungamente  ,  e  il  sudore 
non  bastava  a  scioglierla  ,  quantunque  le  orine  fos¬ 
sero  abbondanti  e  deponessero  un  sedimento  del  color 
de’  mattoni.  Qualche  infermo  veniva  preso  da  infiam¬ 
mazione  alle  tonsille  (i),  la  quale  cessava  d’ordinario 
colla  febbre;  però,  passato  questo  primo  periodo,  non 
era  si  sollecito  e  sicuro  il  ristabilimento ,  come  prima 
dell’ approdare  all’Avana;  rimaneva  un’inquietezza, 
uri*  avversione  generale  ai  cibi,  un  abbattimento,  una 


(i)  Tutto  porta  a  credere  ,  che  l* epidemia  indicata 
da  Renauldin  ,  con  lettera  datata  da  Baltimora ,  al- 

V Accademia  reale  di  medicina ,  nella  seduta  del  i3 
gennaio  scorso  ,  partecipi  del  male  dell(i) *  3  Avana  ,  mas¬ 
sime  all ’  esser  dessa  indicata  sotto  l  nome  di  fel/brc 
anginosa  o  casse-bras  ,  essendo  questi  due  sintomi  co¬ 
muni  ad  ambedue  le  epidemie.  Si  annuncia  essa  con 
freddo  accompagnato  da  dolori  acuti  alle  membra ;  i 
quali  dolori  cessano  al  cessare  dell3  accesso.  Questa 
malattia  egli  pare  vesta  forma  periodica ,  e  termini 
dal  nono  al  decimo  giorno.  Generalmente  non  ha  esito 
funesto  ,  ma  è  dessa  assai  penosa.  Non  si  estese  fi¬ 

nora  nel  nord,  nè  ha  sorpassato  le  frontiere  della  Ca¬ 
rolina.  (Archives  générales  de  médécine,  fevrier  1829). 
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tal  quale  debolezza  di  membra,  con  dolori  più  o  meno 
vaganti  e  acuti  alle  articolazioni,  accompagnati  da  en¬ 
fiato  e  rossore  molestissimi  ,  e  che  cedevano  più  o 
meno  facilmente,  a  seconda  della  predisposizione  degli 
infermi. 

Ad  un*  epoca  non  fissa  ,  ma  d’  ordinario  verso  1’  ot¬ 
tavo  giorno  dall’ assalimento  della  febbre,  molti  pro¬ 
vavano  un  senso  di  cociore  e  di  ardore  alla  pelle,  cui 
seguiva  un*  eruzione  di  macchie  più  o  meno  larghe, 
non  rilevate,  nè  isolate,  di  colore  scarlattina  carico, 
somiglievoli  in  qualche  individuo  alle  eruzioni  risipo¬ 
lose.  Le  quali  macchie  duravano  almeno  otto  giorni  • 
indi  sparivano  ,  senza  punto  si  sfogliasse  1’  epidemie  ; 
alla  loro  circonferenza  notavansi  talvolta  dei  bottoncini 
migliaci ,  di  colore  più  o  meno  intenso,  in  ragione  del 
calore  dell’ atmosfera:  apparivan  elle  d’ordinario  alle 
estremità,  eccettuato  qualche  fanciullo,  nei  quali  esca¬ 
vano  alla  faccia,  poco  dopo  accesa  la  febbre.  —  L’inap¬ 
petenza,  il  languore  corporeo  e  l’abbattimento  dello 
spirito  si  dissipavano  dall’ottavo  al  decimo  giorno;  ma 
i  dolori  e  gli  enfiati  articolari  tormentavano  a  lungo 
gl’infermi,  e  quando  i  primi  non  erano  continui,  ripi¬ 
gliavano  in  modo  fugace,  per  lungo  tempo.  Molti  in¬ 
dividui,  dopo  due  mesi  di  convalescenza,  pativano  di 
questi  dolori,  segnatamente  nelle  ore  più  fresche  del 
giorno.  Anzi  le  persone  soggette  ai  reumi,  ne  pativano 
più  gagliardamente,  e  sembrava  avessero  una  disposi¬ 
zione  singolare  a  nuovamente  pigliare  l’infermità,  sotto 
tutte  le  consuete  apparenze.  — Dal  fin  qui  detto,  ognun 
vede  come  i  sintomi  osservati  a  Curacao  ,  e  sovra  il 
mare  dopo  la  partenza  della  squadra,  variassero  note¬ 
volmente  da  quelli  che  corteggiarono  il  male,  tosto  in- 
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prodotto  nell’ Avana.  Donde  sì  notevoli  e  repentini  can¬ 
giamenti  in  una  infermità,  che  ha  nudamene)  conser¬ 
vato  sempre  i  suoi  caratteri  primitivi  malgrado  le  sue 
complicazioni?  Io  tengo  per  probabilissimo  che  il  clima 
dell’  Avana,  abbia  operato  in  modo  particolare  sulle 
funzioni  dirigenti  ,  producendo  un’  irritazione  di  sto¬ 
maco  ;  e  che  questa  siasi  in  appresso  associata  colla 
malattia  che  regnava  nelle  campagne  sotto  il  nome 
volgare  di  ronse,  la  quale  potevasi  paragonare  ad  una 
scarlattina  semplice  e  ad  un ’  arsenioza  (i).  Per  tal  modo 
si  spiega  r  eruzione  della  macchie  cutanee,  dapprima 
straniere  a  questa  epidemia,  e  si  chiariscono  tutte 
modificazioni  che  potrà  ricevere  dai  nuovi  climi  inter- 
tropici  e  europei,  nei  quali  venisse  introdotta. 

Vuoisi  tuttavia  osservare  che  prima  dell’  arrivo  al¬ 
l’Avana  dell’ ammiraglio  Laborde ,  già  regnava  una 
malattia  presso  a  poco  della  stessa  specie  nei  porti 
di  Cuba  e  di  San  Giacomo,  ove  la  ciurma  eia  guar¬ 
nigione  della  corvetta  del  re,  P Aretusa ,  ne  venne 
infetta,  in  grado,  è  vero,  che  non  fermò  la  pubblica 
vigilanza.  Ciò  però  non  esclude  punto  P  idea  primi¬ 
tiva  dell’  esservi  stata  importata  da  Curàcao  \  le  re¬ 
lazioni  commerciali  avendo  potuto  operare  ciò  che 
appresso  fece  evidentemente  nel  1828  la  marina  reale. 

4«°  In  quale  quadro  nosologico  i  medici  spagnuoli 
collocassero  V  epidemia  delV  Avana.  —  Indipenden- 


(1)  In  forza  di  questa  complicazione ,  sarebbe  forse 
necessario ,  onde  semplificare  il  medico  linguaggio  j  di 
chiamare  la  nuova  malattia  dell’ Avana,  la  ronsoide. 
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temente  dai  cambiamenti  atmosferici  avvenuti  a  Cura¬ 
cao  ,  e  che  furono  tanto  notevoli  per  la  violenza  dei 
venti  del  nord,  indipendentemente  dalle  pioggie  ab¬ 
bondanti,  da  una  siccità  di  quattro  anni  e  dalla  con¬ 
seguente  insolita  temperatura ,  siccome  i  sintomi  di 
quest’  epidemia  aveano  sede  principale  nei  sistemi  fi¬ 
broso  e  sinoviale  delle  articolazioni  ,  e  nei  muscoli  , 
non  è  da  maravigliare  cbe  venisse  ritenuta  qual  reuma 
acuto.  La  natura  e  la  persistenza  dei  dolori ,  le  fa¬ 
cili  ricadute,  l’  esacerbarsi  de7  sintomi,  secondo  lo  stato 
di  umidità  e  di  freschezza  dell’ atmosfera  ,  egli  pare 
legitimino  questa  classificazione  ,  e  venne  essa  infatti 
generalmente  adottata  nell’  isola  di  Cuba  e  nelle  altre 
Antille. 

5.°  Si  può  egli  ammettere  che  il  Deugué  o  V  el  Co¬ 
lorado  abbiano  mostrato  a  Curacao  ed  alV  Avana  il 
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carattere  contagioso ,  e  che  siano  stati  in  appresso 
trasportati  mediante  il  commercio  alle  Antille  3  e  per¬ 
fino  sul  continente  europeo  ?  —  Rimontando  alP  ori¬ 
gine  di  questa  infermità  ed  alla  sua  introduzione  al- 
P  Avana  ,  per  mezzo  delle  ciurme  dell’  ammiraglio 
Laborde ,  non  si  può  rifiutarle  il  contagio.  Il  primo  in¬ 
dividuo  che  venne  attaccato  dal  Deugué  aveva  dimo¬ 
rato  a  terra  ,  a  Curacao  ;  il  secondo  infermo  fu  un 
altro  officiale  della  stessa  nave  ;  ed  il  male  si  è  pro¬ 
gressivamente  diffuso  fra  le  ciurme  c  i  marinai,  sal¬ 
pata  la  squadra  ed  in  alto  mare  ,  aumentando  ogni 
giorno  d’ intensità.  Egli  è  questo  per  certo  un  modo 
di  andamento  ,  un  indicatore  di  male  attaccaticcio.  Il 
suo  rapido  dilatarsi  fra  gli  abitanti  dell  Avana,  poco' 
dopo  P  arrivo  della  squadra  ,  toglie  su  questo  punto 
ogni  dubbio ,  e  sì  pure  la  facilità  con  cui  si  è  sparso 
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iu  tulle  le  isole  spaglinole  ,  francesi  ,  inglesi,  e  perfino 
sul  conlinente  del  nord  americano. 

Questa  malattia  ha  in  generale  conservato  in  ogni 
tempo  il  suo  benigno  carattere,  se  si  eccettui  alla 
Giammaica ,  ove  molti  ne  furono  vittima,  per  essersi 
ivi  voluto  combattere  con  mezzi  curativi  troppo  ecci¬ 
tanti. 

InUtil  cosa  ei  sarebbe  1’  insistere  più  oltre  nello 
stabilire  che  questo  male  è  contagioso  ,  dimostrando 
che  le  cause  atmosferiche  e  locali  da  cui  nacque  a 
Curacao  ,  quelle  punto  non  sono  che  lo  produssero 
all’  Avana  ,  e  che  hanuo  concorso  ad  aggravarlo  e 
a  renderlo  complicato  colla  scarlattina.  11  commer¬ 
cio  e  la  navigazione  possono  soli  spiegarci  la  celerità 
del  suo  comunicarsi  ,  serbando  i  propri  caratteri  di¬ 
stintivi  ,  in  tante  contrade  ,  differenti  per  natura  di 
suolo  e  di  clima. 

La  sua  introduzione  nel  territorio  francese ,  si  spiega 
assai  bene,  colle  relazioni  che  legano  Marsiglia,  Bor¬ 
deaux  e  T  Iiavre  colle  nostre  colonie.  Queste  infer¬ 
mità  fu  generale  alla  Martinica  ed  alla  Guadaluppa. 
Tutti  i  bastimenti  che  vi  approdarono  ne  vennero  in¬ 
fetti  ,  ma  d’  ordinario  in  lievissimo  grado  in  pochi 
giorni  la  malattia  cessava.  In  qualche  caso  soltanto, 
la  gonfiezza  e  la  rigidità  delle  articolazioni  più  o  meno 
persistevano  ;  e  si  è  veduto  dei  capitani  ,  di  ritorno 
dall’  Iiavre  dopo  un  primo  viaggio  ,  riportarla  alla 
Martinica.  Quale  ostacolo  adunque  potea  opporsi  al 
trasportarsi  di  questo  male  dalle  isole  sino  a  Parigi  , 
mediante  la  navigazione  della  Senna  o  per  tuli  altra 
via?  Ad  oggetto  di  rafforzare  codesta  opinione,  verrò 
descrivendo  1’  epidemia  di  Parigi  ;  paragonandola  con 


quella  dell’  Avana  teste  descritta  ,  sarà  facile  giudicare 
sino  a  qual  punto  queste  due  epidemie  si  rassomi¬ 
glino,  Anzi  per  dare  maggior  perfezione  a  questo  qua¬ 
dro  ,  aggiugnerò  alcune  osservazioni  da  me  raccolte 
a  Marsiglia,  tutte  tendenti  a  vieppiù  dimostrarne  l’o¬ 
rigine  comune,  la  mercè  della  simiglianza  de’ sintomi 
loro. 

6.°  Succinta  descrizione  dell'  epidemia  di  Parigi  , 
secondo  le  notizie  pubblicate  dai  sigg.  Francois ,  Cho- 
mcl,  Bayle  e  Genest.  —  Tutti  questi  autori  fanno  ri¬ 
salire  T  apparizione  di  questo  morbo  in  Parigi ,  ai 
Ynesi  di  maggio  e  di  giugno  del  1828.  I  primi  infermi 
vennero  osservati  nella  contrada  dei  petits-Àugustins 
e  nelle  vicine,  fra  la  classe  degli  operai  più  bisognosi. 
Si  sparse  in  seguito  nella  città  ,  nel  quartiere  dell’  Os¬ 
servatorio  ,  dell’  Ostello  di  città ,  e  specialmente  in 
tutti  i  quartieri  popolati,  attaccando  i  poveri  di  pre¬ 
ferenza  ,  senza  turttavolta  risparmiare  i  ricebi.  Però 
dove  ha  dominato  maggiormente  si  fu  in  varie  ca¬ 
serme  e  nell’  infermeria  di  Maria  Teresa  (1).  In  ge¬ 
nerale  fu  poco  micidiale.  L*  invasione  di  questo  male, 
scrive  d  dott.  Francois  ,  annunciasi  per  lo  più  con 
disordine  delle  funzioni  digerenti,  con  formicolio,  in¬ 
torpidimento  e  trafitture  alle  piante  dei  piedi  i  qua¬ 
li,  e  la  parte  inferiore  della  gamba,  prendono  un 
color  violato  ;  i  dolori ,  di  notte  in  ispecie  ,  si  fanno 


(1)  Importerebbe  il  sapere  se  i  soldati  eh ’  erano 
nelle  caserme  ed  i  malati  di  questa  infermeria  non 
avessero  avuto  comunicazione  con  Havre  o  con  indi¬ 
vidui  giunti  recentemente  dalle  colonie . 
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lancinanti  ed  atroci.  Dopo  un  certo  tempo  i  dolori 
prendono  alle  anche,  ai  lombi,  e  fra  le  spalle.  Le 
mani  s’  intormentiscono  e  divengono  inabili  a  rattenere 
gli  oggetti.  Il  tatto  si  abolisce ,  eccettuata  la  punta 
delle  dita  ,  ove  squisitissima  è  la  sensibilità}  i  piedi 
e  le  mani  sembrano  veramente  paralitici.  I  muscoli 
ora  sono  affatto  rilasciati ,  ora  si  contraggono  e  si  ri¬ 
lasciano  alternativamente.  In  alcuni  infermi  le  piante 
de’  piedi  e  i  palmi  delle  mani  si  sfogliarono  più  volte 
di  seguito,  senza  recare  alleggiamento  al  male.  Quando 
ciò  avveniva,  V  epidermide  si  prolungava  sulla  por¬ 
zione  sporgente  delle  ugne  e  cresceva  con  queste;  nel 
qual  caso,  dolorosissimo  riusciva  il  tagliarle  e  manda¬ 
vano  qualche  goccia  di  sangue.  Molti  infermi  si  lagna¬ 
vano  di  lieve  cefalalgia,  altri  di  convellimenti  nel  sonno. 
Di  rado  si  è  potuto  trovarli  con  febbre  distinta,  e  que¬ 
sta  soltanto  nel  periodo  della  maggiore  acuità.  Del  re¬ 
sto,  il  malato  ritiene  l’appetito,  digerisce  bene,  e  non 
bisogna  assoggettarlo  a  una  dieta  troppo  austera. 

«  Egli  è  all’  ospizio  di  Maria  Teresa,  scrive  il  pro- 
fess.  Chomel ,  che  si  ebbe  ,  prima  che  altrove ,  gran 
numero  di  malati  attaccati  simultaneamente  da  que¬ 
sto  male.  Avvertito  quivi  il  male ,  se  ne  vide  bento¬ 
sto  nei  quartieri  dell’  Osservatorio  ,  dell’  Ostello  di 
città  ,  poscia  in  tutti  i  quartieri  della  capitale.  Il  male 
coglieva  i  poveri  di  preferenza  }  i  ricchi  nullameno 
non  potevano  evitarlo.  Le  cause  di  questo  male  sono 
affatto  sconosciute  ,  ed  è  notissimo  che  nè  i  luog  hi  , 
nè  gli  alimenti  ne  favorirono  lo  sviluppo.  I  sintomi 
di  questa  epidemia  si  dividono  in  due  grandi  classi  ; 
in  quelli  che  giammai  non  mancano  ,  cd  in  qnelli  che 
non  sono  che  accessori. 

Annau.  Voi.  TAL  3^ 


*  Tra  i  primi  annovero  1’  intorpidimento,  il  formi- 
colamento  e  le  trafitture  alle  estremità  ^  le  turbe  più 
o  meno  distinte  della  sensibilità  e  dell’  azion  musco¬ 
lare  :  donde  dolori  atroci  ai  minimo  loccamento  e 
l’estrema  difficoltà  al  camminare.  L’  inspessimento,  piu 
o  meno  evidente  dell’  epidermide  ,  il  gonfiore  in¬ 
fiammatorio  delle  estremità  ,  il  cangiato  colore  della 
cute  ,  1’  infiammazione  delle  membrane  mucose  più 
o  meno  distinta,  furono,  ai  contrario,  sintomi  acces¬ 
sori.  1/  infermità  ebbe  lunga  durata;  le  ricadute  fu¬ 
rono  frequenti,  ma  il  pronostico  in  generale  non  grave. 

Secondo  il  dott.  Bayle  «  nel  mese  di  giugno  del 
1828,  in  molti  quartieri  di  Parigi  si  è  mostrato  un 
male  la  cui  natura  e  cagioni  sono  finora  affatto  sco¬ 
nosciute  ,  i  cui  sintomi  principali  consistono  in  un 
indebolimento  del  senso  ,  ma  soprattutto  del  moto 
delle  estremità  superiori  ed  inferiori  ,  in  un  senso  di 
formicolamento  e  trafitture  a  queste  parti  ,  accompa¬ 
gnato  soventi  da  rubore  e  gonfiezza,  ed  ordinariamente 
preceduto  da  nausee,  vomiti  e  diarrea.  I  sintomi  ga¬ 
strici  ,  di  durata  variabile  (  da  alcuni  giorni  a  quin¬ 
dici  ) ,  poco  a  poco  svaniscono  e  vengono  suppliti  da 
fenomeni  ricorrenti  ad  un  tempo  al  capo  ed  alle  estre¬ 
mità.  La  faccia  si  fa  rossa ,  gonfia ,  dolente  vien’ essa 
attaccata,  unitamente  agli  occhi  ,  da  incomodissimi 
pugnimenti  ;  la  metà  nullameno  degli  infermi  va  esente 
da  siffatti  accidenti:  fenomeni  più  costanti  sono  quelli 
che  si  appalesano  ai  piedi  ed  alle  mani.  Nel  più  de¬ 
gli  infermi  sono  pugnimenti  ,  cerne  causati  da  spille 
infitte  negli  organi;  i  dolori,  sono  in  alcuni  si  acuti 
che  mandano  grida  ;  i  quali  sintomi  sono  più  acuti 
ai  piedi  che  alle  mani.  La  gonfiezza  non  è  costante  ; 


quando  interviene,  è  accompagnata  talvolta  da  rubare, 
sì  che  somiglia  quasi  all’edema.  Indeboliti  sono  il  senso 
ed  i  moti  delle  estremità  ^  il  camminare  e  l’ afferrare 
colle  mani  talvolta  difficilissimi,  dolorosi ,  quasi  inese¬ 
guibili  ;  si  direbbe  uno  stato  paralitico  delle  gambe  e 
delle  mani.  Alcuni  infermi  ebbero  sui  piedi  delle  flit¬ 
tene  ripiene  di  un  siero  giallo  ,  ed  enchimosi  larghe 
come  uno  scudo  di  5  franchi,  e  queste  sulle  gambe  e 
le  cosce,  enchimosi  che  non  tardavano  a  svanire,  pas¬ 
sando  per  quella  giallezza  propria  dei  riassorbimenti 
sanguigni  ;  un  color  bruniccio  ,  e  non  nericcio  della 
pelle,  ora  disposto  a  piastre  irregolari  ,  ora  in  modo 
uniforme,  che  cominciava  dalle  estremità  e  dilatavasi 
in  seguito  ad  una  parte  o  a  tutto  il  corpo,  era  pure 
tra  i  fenomeni  di  questa  malattia,  il  cui  andamento 
era,  del  resto,  lentissimo.  All’ infermeria  di  Maria  Te¬ 
resa  v’ha  taluni  che  ne  sono  attaccati  da  cinque  mesi.  « 
Dalie  ricerche  del  sig.  Genesi  risulta  ,  che  dispara¬ 
tissime  sono  le  opinioni  sulle  cause  probabili  di  que¬ 
sto  male.  Egli  non  è  il  prodotto  del  pane  alterato 
dalla  segale  cornuta  ;  nessuna  prova  si  ha  doversi 
esso  al  vino  alterato  dal  piombo.  V’  ebbero  molte 
variazioni  atmosferiche  ^  1’  estate  fu  assai  variata  e  pio¬ 
vosa  ;  ma  somiglianti  variazioni  spesso  intervennero  , 
ma  non  gli  accidenti  di  cui  si  parla.  L’  adunamento 
di  molti  individui,  neppur  sembra  dar  origine  a  que¬ 
st’ affezione.  Le  età,  infantile,  giovanile,  virile,  of¬ 
frirono  poche  differenze  ;  la  virile  eccettuata.  Tutti  gli 
individui  ricoverati  nell’ospizio  di  Santa  Teresa,  dove 
stanzia  gran  numero  di  vecchi  ,  caddero  infermi.  In 
quanto  al  sesso  ,  più  gli  uomini  che  le  donne  ne  fu- 
ron  colti,  e  nessuna  classe  andò  esente,  poveri  o  ricchi. 
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Il  contagio  dell’epidemia  di  Parigi  sembrami  nul- 
lameno  dimostrato  ,  principalmente  dai  fatti  che  se¬ 
guono  ,  riferiti  dal  sig.  Genest.  Una  giovane  fantesca 
colta  "dall’ epidemia,  è  isolata  in  una  camera.  Una  Re¬ 
ligiosa  ne  prende  cura  in  un  quartiere  ben  ventilato, 
al  quinto  piano.  Quest’  ultima  non  discende  che  al 
quarto  piano.  Il  terzo  dì  è  presa  da  coliche,  da  diar¬ 
rea  ,  quindi  da  intormentimento  ;  e  l’ ottavo  giorno 
non  può  più  mettere  il  piede  a  terra.  Una  dama  vi¬ 
sita  nel  mese  di  giugno  la  Superiora  dell’  ospizio  di 
Maria  Teresa,  e  la  trova  affetta  da  questo  morbo  * 
tornata  a  casa ,  ragiona  coi  membri  della  sua  famiglia 
di  questa  singolare  infermità  ,  affatto  sconosciuta  dai 
medici.  Non  sono  trascorsi  otto  dì  che  tutte  le  per¬ 
sone  della  casa ,  ed  ella  medesima ,  ne  offrono  i  sin¬ 
tomi  primitivi,  e  tutte  ne  sono  gravemente  assalite.  Sol¬ 
tanto  il  soggiorno  alla  campagna  vale  a  risanarle.  Il 
portinajo  ed  i  domestici  sono  persuasi  che  questa  strana 
infermità  sia  stata  loro  portata  dalla  Superiora  tornata 
dall’  ospizio  di  Maria  Teresa. 

Qualsiane  la  causa  di  questa  epidemia ,  non  si  può 
incolparne  veruna  delle  cagioni  precedenti  ,  e  quella 
neppure  donde  suol  nascere  la  più  parte  delle  epi¬ 
demie.  A  me  pare  dimostrato  che  un’  affezione  sì  bene 
caratterizzata  e  sì  insolita,  provenir  debba  da  una  ca¬ 
gione  identica  in  ogni  caso  ed  egualmente  insolita. 

Tali  sono  i  sintomi  che  accompagnarono  Y  epidemia 
di  Parigi ,  giusta  i  citati  scrittori.  Confrontandoli  con 
quelli  da  me  riferiti  nella  storia  dell’  epidemia  del¬ 
l’Avana,  altre  differenze  non  iscorgonsi  fuor  che  quelle 
che  sempre  accompagnano  un  morbo  esotico  introdotto 
in  un  clima  nuovo  ,  il  quale  vi  si  modifica  o  si  com- 
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plica  in  modo  da  farsi  più  benigno  o  più  grave,  se¬ 
condo  la  natura  dei  temperamenti,  le  vicissitudini  at¬ 
mosferiche  e  r  influenza  delle  località  e  delle  stagioni. 

Se  P  infermità  di  Curacao  ha  potuto  effettivamente 
aggravarsi  all*  Avana  appena  importatavi  ,  lo  stesso 
male  pervenuto  a  Parigi  ,  non  avrebbe  egli  dovuto 
subir  cangiamenti ,  che  il  rendessero  più  intenso  ,  in 
ragione  del  clima  più  freddo  e  più  umido  di  quello 
da  cui  traeva  origine  ?  Rigettando  questa  via  di  co¬ 
municazione  ,  come  dar  ragione  della  somiglianza,  anzi 
dell’  identità  de’  sintomi  di  una  malattia,  che  sarebbe 
apparsa  ,  coll’  intervallo  soltanto  di  qualche  mese  ,  so¬ 
pra  due  punti  del  globo  ,  si  rimarchevoli  e  diversi  per 
geografica  posizione?  Se  fino  ad  ora  si  ignorano  le 
cause  locali  che  in  Parigi  hanno  potuto  svolgere  un 
male  si  singolare  da  meritargli  il  nome  di  epidemia 
innominata  ,  P  idea  della  sua  importazione  per  la  via 
di  Havre  e  della  Senna  non  accontenta  ella  tutti  gli 
uomini  ?  non  toglie  ella  ogni  dubbio  ?  non  rischiara 
ella  un  gran  punto  di  medica  filosofìa  intorno  ad  una 
malattia,  che  ninno  fra  i  più  eruditi  professori,  ha 
potuto  finora  caratterizzare  ?  Lo  scetticismo  più  pro¬ 
nunciato  non  può  negare,  a  quanto  sembrami,  P  ana¬ 
logia  e  la  figliazione  di  queste  due  malattie,  in  quanto 
concerne  i  loro  sintomi  principali  ed  accessori,  astra- 
zion  fatta  da  qualche  variabile  effetto  di  semplice  lo¬ 
calità.  La  frequenza  delie  ricadute  ,  la  durata  più  o 
meno  lunga  dei  dolori  e  lo  stato  patologico  delle  parti 
affette  ,  dopo  cessato  il  periodo  acuto,  sono  ancora 
sintomi  comuni  ad  ambedue  le  epidemie  ;  e  si  può 
dire ,  infine,  che  se  la  si  incontra  in  tutte  le  Antille 
col  suo  tipo  primitivo  caratteristico  ,  ove  le  relazioni 
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commerciali  1’  hanno  si  rapidamente  introdotta,  egli 
è  anche  questo  un  argomento  ,  a  mio  credere  ,  dei 
piti  favorevoli  all’  identità  della  sua  origine. 

7.0  Osservazioni  di  Deugué  ,  raccolte  a  Marsiglia. 
I.  Un  capitano  di  nave  giunse  dalla  Martinica  a  Mar¬ 
siglia  sul  principiare  di  settembre  del  1828.  Da  me 
visitato  ed  interrogato  nel  Lazzaretto  ,  lo  trovai  at¬ 
tratte  le  gambe  e  enfiati  i  piedi.  Mi  disse  che  avea 
sofferto  del  male  conosciuto  sotto  il  nome  di  girafe  , 
pochi  giorni  pria  d’  abbandonare  la  colonia.  Egli  avea 
avuto  febbre  ,  dolori  alle  braccia  ed  alle  gambe  ,  e 
macchie  rosse  sulle  parti  affette.  Un  sudore  abbon¬ 
dante  ,  mosso  da  bevande  diaforetiche,  il  riposo  ed 
il  letto  ,  Io  liberano,  a  capo  di  tre  giorni ,  dal  suo 
male  ;  non  avendo  ritenuto  che  una  gonfiezza  edema¬ 
tosa  ai  piedi  ;  la  qual  cosa  aveva  egli  osservato  es¬ 
sere  egualmente  toccata  a  altri  capitani  caduti  in¬ 
fermi  prima  di  lui.  Tutti  i  marinai  del  suo  naviglio 
ne  furono  pure  attaccati  e  tutti  prontamente  guari» 
rono.  Inoltre  mi  assicurò  che  tutte  le  ciurme  dei 
bastimenti  colà  approdati  d’  Europa  ,  aveano  sofferto 
la  stessa  infermità  ,  la  quale  era  sparsa  generalmente 
fra  i  creoli.  —  ir.  M.  V.  d’ anni  58  ,  trattando  pres¬ 
soché  giornalmente  al  caffè  Escossier,  coi  capitani  che 
vengono  dalle  Antille  ,  fu  colto  il  3o  settembre  scor¬ 
so,  da  febbre  con  brividi,  accompagnata  da  irritazione 
assai  forte  allo  stomaco  ,  vale  a  dire  da  nausee  e  vo¬ 
miti.  La  regione  epigastrica  era  dolentissima,  e  la 
lingua  impaniata  ,  pallida  e  carica  di  mucosità  bi¬ 
liosa.  Non  tardarono  ad  apparire  i  dolori  alle  estremità 
inferiori  e  superiori:  le  dita  delle  mani  e  dei  piedi 
erano  intormentite  ,  rigide,  e  poco  sensibili  ;  al  terzo 
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giorno  il  suo  corpo  si  cuopre  di  larghe  piastre  rosse, 
isolate  ,  ed  in  numero  maggiore  alle  gambe  ed  alle 
cosce  ,  che  non  alle  braccia.  Furono  esse  foriere  di 
violento  ed  ostinatissimo  singhiozzo.  Bevande  rinfre- 
scative,  anodine,  e  un  purgativo  leggero  sciolsero  , 
al  nono  dì  la  malattia.  Ho  assistito  a  quest’  infermo 
unitamente  col  sig,  dott.  Funet. 

III.  Mentre  visitavamo  1’  indicato  infermo  ,  il  mio 
collega  fu  richiesto,  in  qualità  d’  ostetricante,  da  Ma¬ 
dama  B  .  .  .  ,  la  quale  dimorava  in  campagna  colla 
sua  famiglia  ,  nel  quartiere  di  Camos  Qual  fu  la  sua 
sorpresa  al  vedere  quella  dama  lagnarsi ,  tre  giorni 
dopo  il  parto,  di  grave  rigidezza  alle  dita  delle  mani 
e  dei  piedi,  con  intermittenti  punzecchiature  doloro¬ 
sissime!  Il  petto,  il  collo,  le  braccia  ed  il  tronco  si 
coprirono  di  macchie  rosse  ,  pruriginose.  Il  neonato 
presentava  le  stesse  macchie  alla  pelle ,  ed  eguale 
rigidezza  alle  dita  delle  mani  e  dei  piedi.  Un  sudore 
abbondante  favorito  da  appropriate  bevande,  e  prin- 
palmente  dal  calore  atmosferico  ,  che  era  eccessivo  , 
pose  fine  al  male ,  con  nessun  inconvediente  pella 
puerpera  ,  e  pel  bambino  ,  del  quale  la  natura  sola 
fu  il  medico.  Non  si  può  quivi  dubitare  che  il  con¬ 
tagio  non  fosse  stato  comunicato  alla  madre  ed  al 
figlio  ,  nell’  atto  del  parto,  ritenute  soprattutto  le  pre¬ 
gresse  circostanze  rapporto  all’  ostetricante,  e  gli  in¬ 
fermi  che  medicavamo  assieme, 

4.  Maria  R  .  .  .  d’  anni  3 7  ,  il  dì  4  luglio  si  la¬ 
gna  di  dolori  acuti  ai  piedi,  e  poco  stante  di  grande 
rigidezza.  I  dolori  sbalzano  prestamente  alle  ginocchia» 
e  successivamente  alle  anche,  alle  spalle,  ai  cubiti  ed 
ai  carpi  ;  sono-laucinanti  ed  accompagnati  da  gonfiezza 
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più  o  meno  considerevole.  Le  mani  e  i  piedi  sono  le 
sole  parti  che  si  coprono  di  macchie  di  colore  scar¬ 
lattine.  Si  accende  febbre  violenta  ed  escono  continui 
sudori,  il  che  dà  alla  malattia  il  carattere  d’  un  vero 
reuma  acuto  ,  sino  verso  il  ventesimo  quinto  giorno 
dall’  assalimento.  Un  salasso,  frizioni  anodine  ed  am¬ 
moniacali,  alcuni  purgativi  ,  sudori  provocati  dall’arte 
o  dal  calore  della  stagione,  che  s’accostava  per  cosi 
dire  a  quello  del  Senegai  ,  non  procacciano  che  pic¬ 
colo  alleggiamento.  L’ inferma  tuttavia  grado  a  grado 
risana  in  agosto  ,  ritenendo  però  una  non  so  quale 
rigidezza  alle  gambe ,  e  dolentissimi  i  piedi.  Era  in 
questo  stato,  quando  il  2  settembre,  di  ritorno  dal 
mercato ,  è  presa  istantaneamente  ,  nella  contrada 
da  paralisi  incompleta  del  braccio  e  della  gamba  de[ 
lato  destro ,  con  perdita  della  loquela  ,  senza  causa 
conosciuta.  L’  intelletto  è  oscurato  }  1’  inferma  pare 
divenuta  ebete.  Dopo  alcune  alternative  di  breve  mi¬ 
glioramento  e  di  ricadute  ,  il  a3  ottobre ,  il  male  ha 
termine  funesto.  V’  ebbe  egli,  in  questo  caso,  me¬ 
tastasi  al  cerebro  dei  dolori  articolari  dei  piedi ,  o 
gli  ultimi  accidenti  vennero  da  altra  cagione  fìsica  o 
morale  ? 

5.  Una  giovinetta  d’  anni  21  ,  che  aveva  assistito 
tali’  inferma  precedente ,  in  novembre  venne  colta  da 
rigidezza  alle  articolazioni  dei  piedi ,  con  eruzione  di 
macchie  rosse  alle  gambe;  nessun  altra  parte  del  corpo 
ne  sofferse.  Bevande  sudorifere  e  il  bagno  ai  pied. 
bastarono  a  vincere  il  male  a  capo  [di  pochi  giorni 
Se  qui  operò  un  contagio ,  si  può  dire  fosse  egli 
assai  blando. 

6.  Il  4  novembre  ,  in  Barre,  città  posta  sullo  sta- 
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gno  di  questo  nome  ,  ho  veduto  una  donna  di  circa 
4o  anni ,  la  quale  giaceva  da  oltre  sei  mesi  con  pa¬ 
ralisi  alle  gambe,  a  motivo  di  violenti  dolori  a  lei  so¬ 
praggiunti  ai  piedi.  I  quali  dolori  eransi  pure  appi¬ 
gliati  ,  a  varii  intervalli ,  alle  altre  articolazioni  delle 
estremità  superiori.  La  malattia,  allorché  io  visitava 
la  donna  ,  avea  1’  apparenza  di  un  reuma  cronico  . 
ma  ciocchi  F  assomigliava  all’  epidemia  di  Parigi  ,  era 
la  rigidezza  delle  dita  e  dei  pollici  dei  piedi  ed  i 
dolori  lancinanti ,  che  obbligavano  1*  inferma  a  man¬ 
dare  di  tempo  in  tempo  acute  grida  ,  e  le  larghe  pia¬ 
stre  rotoude,  bianche  come  il  latte,  le  quali  coprivano 
e  gambe  e  le  braccia  in  modo  singolare.  Le  macchie 
aveano  la  grandezza  di  una  moneta  di  3  franchi.  Il 
t  maggio,  ebbi  dal  dolt.  Adoul,  medico  dell’ inferma, 
il  seguente  ragguagliamento.  »  Madama  R  ....  ha 
tuttora  rossissima  la  pelle  della  faccia,  e  vi  si  veg¬ 
gono  alcune  piccole  cicatrici ,  la  di  cui  bianchezza  fa 
un  singolare  contrasto  con  quel  rosso.  Queste  cica¬ 
trici  sono  il  risultato  di  alcune  pustole  che  di  tempo 
in  tempo  si  formano  e  danno  origine  a  piccole  ulcere 
che  presto  si  cicatrizzano.  Le  membra  sono  ritornate 
al  volume  naturale  ,  ma  le  articolazioni  sono  sempre 
dolenti;  1’  inferma  prova  tuttavia  un  senso  di  spiace¬ 
vole  costrizione  ;  le  mani  e  i  piedi  hanno  perduto 
gran  parte  della  loro  sensibilità,  altaiche  l7  inferma  una 
volta  non  si  avvidde  che  avea  perduto  una  delle  sue 
scarpe.  La  cute  è  rossissima ,  siccome  quella  della 
faccia,  e  qui  pur  nacque  gran  numero  di  ulcera¬ 
menti.  » 

Il  sig.  dott.  Traine  mi  ha  comunicato  la  seguente 
osservazione.  M  .  .  .  .  falegname  di  Marsiglia ,  nella 
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contrada  di  Sant5  Anna  ,  quattro  anni  *0no  vehne  at¬ 
taccato  d^  ottalmia  assai  più  dolente  di  quello  indi¬ 
casse  P umettamento  della  congiuntiva  ;  quantunque 
le  palpebre  fossero  molto  gonliate  ,  quest’  ottalmia 
risanò  a  capo  di  otto  di.  Quindici  giorni  dopo  ,  que¬ 
st’  infermo  ebbe  un  eruzione  migliare  ,  cui  soprav¬ 
venne  intormentimento  ai  piedi  ed  alle  mani.  Il  moto 
di  queste  parti  era  divenuto  affatto  impossibile  ;  ed 
erano  al  contrario  sensibilissime  e  dolentissime.  I 
movimenti  delle  braccia  ,  degli  avambracci  e  delle 
gambe  liberi  rimasero.  La  paralisia  limitossi  ai  piedi 
ed  alle  mani  ,  i  quali  anche  in  oggi  (^3  marzo)  pre¬ 
sentano  P  aspetto  di  parti  al  tutto  slogate  e  pendenti, 
più  non  conservando  i  muscoli  estensori  verun’azione 
vitale.  I  bagni,  le  purghe,  ed  i  sudoriferi  non  recano 
alcun  bene.  Il  solo  oppio  alla  dose  di  otto  grani  al 
di  ,  riesce  a  calmare  i  dolori.  L’ infermo  ricupera 
appena  dopo  quattro  mesi  la  forza  di  movere  le  dita; 
nullo  è  tuttora  il  moto  delle  dita  grosse  dei  piedi. 
Sua  moglie  soggiacque  allo  stesso  male,  nel  momento 
preciso  nel  quale  il  marito  soffrivane  al  più  alto  grado. 
L’ ottalmia  e  l’eruzione  miliare  in  essa  pure  prece¬ 
dettero  la  paralisi  delle  estremità;  ella  ebbe  però  la 
buona  sorte  di  completamente  ristabilirsi  nel  breve 
corso  di  tre  settimane.  Quest’infermo  fu  visitalo  da 
mio  nipote,  unitamente  al  sig.  Trabuc ,  ch’ebbe  la 
bontà  di  farglielo  vedere,  onde  venissi  in  chiaro  dello 
slato  suo  mentre  andava  compilando  questa  memoria. 

Altri  medici  avrebbero  potuto  senza  dubbio  fare 
osservazioni  analoghe  alle  mie,  se  avessero  conosciute 
le  epidemie  deli’ Avana  e  delle  Antille:,  il  perchè  man¬ 
cando  dei  documenti  che  me  la  fecero  conoscere  ab 


ovo ,  passò  iimosgervaUi  sotto  ai  loto  ocelli',  a  motivo 
della  sua  benignità.  Il  vajuolo  e  la  varioloide  domi¬ 
navano  altronde  in  quell'epoca  a  Marsiglia,  e  fissa¬ 
vano  esclusivamante  l’attenzione  dei  medici,  repu¬ 
tando  eglino  lievissime  le  altre  malattie  intermittenti 
ed  eruttive,  a  paragone  delle  stragi  che  andava  me¬ 
nando  l’epidemia  regnante.  Il  dott.  Boyer  nudamene, 
mi  ha  assicurato  d’aver  curato  cinque  o  sei  infermi 
affetti  da  rigidezza  e  dolori  alle  articolazioni  delle  dita 
delle  mani  e  dei  piedi.  Però  la  malattia  terminò  ben 
presto  per  opera  di  sudoriferi  e  de’  calori  estivi. 

Vili.  Osservazioni  generali.  —  Conclusione.  —  Il 
confronto  teste  fatto  fra  queste  due  epidemie  sem¬ 
brami  tanto  più  interessante,  in  quanto  sino  ad  oggi 
non  si  era  ancora  pervenuto  a  caratterizzare  quella 
che  aveva  dominato  a  Parigi.  La  poca  analogia  de? 
suoi  sintomi  con  quelli  delle  altre  malattie  conosciute, 
la  sua  stranezza,  per  così  dire,  non  poteva  che  la¬ 
sciare  gli  animi  nel  buio  e  nell’  imbarazzo  per  ordi. 
narla  in  una  classificazione  naturale.  Quindi  l’origine 
sua  venne  attribuita  ora  alla  segale  cornuta,  ora  alla 
senapa  selvaggia  o  al  loglio.  Qualche  medico  ha  cre¬ 
dulo  paragonarla  alla  colica  del  Poitou,  o  all7  infer¬ 
mità  che  dominò  nel  Mantovano  nel  1762  ,  cui  si 
diede  il  nome  di  pcdionalgia.  Se  ne  fece,  in  fine, 
un’  affezione  acuta  del  midollo  spinale  e  de7  suoi  in¬ 
volucri..  Ma  nè  gli  effetti  della  secale  cornuta,  nè  la 
rachialgia  egli  pare  abbiano  qualche  cosa  di  comune 
con  una  malattia,  di  cui  tutto  annunzia  ur.a  natura 
ed  un’origine  reumatica,  astrazion  fatta  dalla  singo¬ 
larità  di  qualche  sintoma  accessorio. 

La  frequenza  cod  cui  attaccò  i  poveri ,  e  gl’  indi- 
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vidui  mal  nutriti ,  mal  vestiti ,  si  spiega  allo  stesso 
modo  di  quanto  accade  in  tutte  le  malattie  epidemi¬ 
che  y  regnando  le  quali  ,  le  classi  basse  della  società 
sono  sempre  le  prime  a  sperimentarne  il  rigore. 

Dal  sin  qui  detto  non  è  da  meravigliare  che  V  e- 
ziologia  e  il  metodo  di  cura  di  questa  malattia  siano 
riusciti  si  poco  lodevoli.  Sopra  qual  fondamento  si 
sarebbe  potuto  stabilire  un  metodo  terapeutico  , 
quando  non  si  poteva  appoggiarsi  che  al  puro  em¬ 
pirismo?  Di  qui  P  inutile  tentativo  di  tanti  rrtnedj  di 
natura  affatto  diversa  e  si  opposti  nel  loro  modo  di 
operare.  Di  questo  modo  si  è  che  s’impiegarono  suc¬ 
cessivamente  i  salassi  generali  e  locali,  i  bagni  sem¬ 
plici,  sulfurei  e  di  vapore,  i  linimenti  volatili,  ano¬ 
dini  ,  canforati  ,  le  frizioni  colla  trementina,  la  po¬ 
mata  stibiata ,  i  vescicanti,  la  moia  ,  la  valeriana, 
l’oppio,  la  chinina,  la  stricnina,  il  tridace  ,  ecc.  \  i 
quali  farmaci  tutti  procacciarono  bensì  qualche  alleg- 
giamento,  ma  soltanto  passaggiero  e  incostante.  Sola¬ 
mente  l’emetico  ad  alta  dose,  come  si  pratica  nei- 
P ospedale  della  Carità  per  la  cura  della  colica  dei 
pittori,  egli  pare  abbia  prodotto,  tra  le  mani  del 
prof.  Cayol ,  notevolissimo  vantaggio;  dappoiché  sopra 
tredici  infermi  accolti  in  novembre  nella  sua  clinica  , 
sei  uscirono  pienamente  guariti,  tre  più  non  aveano 
in  dicembre  che  leggermente  gonfi  i  piedi  e  le  mani, 
e  gli  altri  quattro  erano  in  su  ila  via  della  guarigione- 
li  sig.  Bayle  si  è  pur  trovato  contento  di  questo  me¬ 
todo  ,  da  lui  posto  in  uso  nel  quarto  dispensario  ,  e 
va  continuandolo  con  fondata  speranza  di  trarne 
maggior  prò. 

Dal  buon  esito  ottenuto  da  quest’ ultimo  metodo. 


si  può  supporre  ciré,  a  riguardo  di  questo  male»  a 
Parigi  sia  accaduto  ciò  che  avvenne  all’Avana,  cioè, 
che  la  malattia  ebbe  a  complicarsi  col  gastricismo,  e 
con  alterazione  delle  funzioni  digerenti,  senza  flera- 
mazia.  Di  questo  modo  si  spiega  il  felice  risultato  del 
vomitivo  ,  attesoché  si  avea  quivi  da  combattere  un 
genio  bilioso ,  nel  mentre  che  altrove  il  male  ,  noti 
avendo  piu  questa  complicazione,  i  sudoriferi  basta¬ 
vano  a  risolverlo,  movendo  sudori  abbondanti  e  sa¬ 
lutari.  La  qual  cosa  sembra  vieppiù  confermare  1’  o- 
rigine  e  natura  veramente  reumatica  della  malattia  , 
comunque  siasi  ella  adombrata  sotto  forme  singolari 
ne’  suoi  effetti;  e  nello  stesso  tempo  dichiara,  il 
perchè  sia  apparsa  sì  generalmente  benigna  ne’  paesi 
caldi,  ove  la  crisi  si  operò  sempre  per  mezzo  dell’ or¬ 
gano  cutaneo  ,  piuttosto  che  per  tutt’  altro  escretorio. 

Tale  è  1’  esatta  e  fedele  sposizione  dei  fatti  ,  per 
me  raccolti  con  quello  zelo  e  religioso  sentimento,  che 
appartengono  alle  anime  ardenti  e  appassionate  pel 
vero;  possano  essi,  nelle  attuali  circostanze,  riuscire 
di  vantaggio  alla  scienza  e  all’ umanità.  ( Journ .  gcnér. 
de  mèd.  Septemb.  1829.) 

Vantaggi  del  Concino  nella  Gonorrea  e  nella  Leucor¬ 
rea  cronica:  Cenni  del  dott.  Francesco  Ferrarlo 
Assistente  alla  cattedra  ed  alla.  Clinica  di  Ostetri¬ 
cia  nelV  I.  R.  Università  di  Pavia  7  ora  medico - 
chirurgo-ostetricante  in  Milano. 

I  felici  risultamene  ottenuti  dall'uso  interno  del  Con¬ 
cino  nelle  metrorragie  croniche,  de’ quali  già  resi  conto 
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io  apposita  dissertazione  (i)  ed  in  questi  Annali  (2)} 
mossero  in  me  la  brama  di  sperimentarne  l’azione  in 
altri  profluvi,  li  quali,  sebbene  di  diversa  natura,  pa¬ 
revano  ciò  non  pertanto  dovessero  egualmente  risen¬ 
tirne  i  benefìci  effetti,  quandoché  l’ anzidetto  farmaco 
venisse  opportunamente  consigliato.  Fermo  nel  propo¬ 
sito  che  il  concino  non  goda  di  un  azione  elettiva  sui- 
genere  diretta  a  deprimere  1’  eccitamento  vitale  delle 
parti  affette ,  contro  cui  ben  altri  presidii  voglionsi 
adoperare ,  ma  che  la  sua  virtù  medicamentosa  pres¬ 
soché  unicamente  si  limiti  alla  facoltà  astringente  ? 
della  quale  è  esso  eminentemente  dotato,  quando 
lo  si  ottenga  coi  mezzi  che  la  chimica  ne  sommini¬ 
stra,  nello  stato  di  maggior  sua  purezza:  mi  decisi 
ad  impiegarlo  contro  la  Gonorrea ,  e  nella  Leucorrea 
cronica J,  e  la  fiducia  che  io  avea  in  esso  riposta,  su¬ 
però  per  cosi  dire  la  mia  aspettazione  ,  anche  in  ta¬ 
luni  casi  de’  più  trascurati  e  ribelli  ad  altre  cure. 

Non  pago  però  delle  mie  proprie  osservazioni  ,  ne 
suggerii  r  uso  all’ottimo  dott.  Alfieri ,  e  da  esso  pure 
vennemi  con  soddisfazione  riferito  ,  che  in  talun  caso 
di  simil  fatta  ,  contro  cui  molti  de’  più  commendati 
rimedi  erano  stati  inutilmente  messi  alle  prove ,  il 
concino  avea  procacciata  in  breve  tempo ,  con  non 
poca  sorpresa  degli  stessi  malati,  perfetta  guarigione. 


(1)  De  praeparatione  atque  usu  Concini  etc.  (  Ticini 
Regii  1828  ). 

(2)  Cenni  sulV  uso  ed  efficacia  del  Concino  in  al¬ 
cune  specie  di  metro  rr agi  e  j  Fase,  di  gennajo  1829, 
pag.  77, 


E’ii  è  pertanto  dietro  l’appoggio  di  molti  fatti  da 
me  raccolti  ed  osservati,  che  mi  credo  sufficientemente 
autorizzato,  dirò  anzi  in  obbligo,  di  portare  a  comu¬ 
ne  notizia  cotesti  miei  pensamenti  in  proposito  (  esi¬ 
mendomi  dal  trascriverne  per  esteso  le  singole  storie) 
affinchè  i  cultori  dell’  arte  ne  sieno  giudici  essi  pure 
dietro  la  loro  osservazione,  e  contribuiscano  in  seguito 
ad  estendere  l’uso  di  una  sostanza  così  semplice  ed 
innocua  in  se  stessa ,  la  quale  con  tanto  profitto  po¬ 
trebbe  venir  sostituita  ad  altri  farmaci ,  più  costosi 
ed  incomodi  non  solo,  ma  ben  anche  di  dubbia  azio¬ 
ne  ,  e  qualche  fiata  pericolosi  nei  loro  effetti. 

E  noto  ai  pratici ,  e  molti  anche  tra  i  non  medi¬ 
ci  sanno  per  propria  esperienza ,  quali  difficoltà  si 
incontrano  talora  nel  vincere  la  gonorrea  ,  non  sola¬ 
mente  nelle  donne,  ma  negli  uomini  eziandio,  in 
ispecie  poi  quando  trattisi  di  individui  che  già  ripe¬ 
tutamente  ne  furono  affetti.  È  noto  che  T  uso  delle 
sostanze  balsamiche  generalmente  adoperate  ,  corno 
anche  quello  del  pepe  cubebe  di  recente  introdotto  , 
riesca  disgustoso,  molestissimo  allo  stomaco,  e  non  di 
rado  nullo  ne’ suoi  risultati:  ed  è  pur  troppo  noto  sgra¬ 
ziatamente  ,  che  il  metodo  delle  injezioni  astringenti 
incautamente  usato  da  taluni  empirici,  sebbene  ap¬ 
parisca  agli  occhi  del  credulo  volgo  ,  il  più  acconcio 
per  guarire  prestamente  da  siffatti  malori  ,  suole  poi 
dar  luogo  alle  più  terribili  conseguenze.  Ciò  posto 
non  vi  sarà  chi  non  ravvisi  ,  come  la  terapia  della 
enunciata  affezione  ,  non  possa  essere  suscettibile  di 
qualche  variazione  e  miglioramento. 

Nè  per  certo  una  tale  verità  era  sfuggita  alle  in¬ 
dagini  di  molti  studiosi  ed  osservatori,  i  quali  in  que- 


sti  ultimi  tempi  proposero  nuovi  mezzi  contro  questa 
malattia.  Sappiamo  infatti  dagli  Annali  della  scienza, 
come  il  signor  V elpeau  amministrasse  con  successo  il 
balsamo  copaive ,  ed  il  pepe  cubebe  sotto  forma  di 
clistere  ,  preparato  con  due  dramme  ,  ed  anche  più  , 
dell’ una  o  dell'altra  sostanza,  stemprate  nel  tuorlo  d’o- 
vo,  poscia  allungate  colla  decozione  d’  altea  o  meglioi 
coir  emulsione  gommosa,  cui  aggiugneva  un  grano  d 
estratto  gommoso  d’  oppio  per  istupidire  il  retto  in¬ 
testino.  Che  il  dottore  Graham  ,  al  quale  più  volte 
mancato  avean  d’  effetto  le  sopraindicate  sostanze,  ri¬ 
trasse  poi  non  poco  vantaggio  dall’  uso  interno  del 
solfato  di  zinco  prescritto  sotto  forma  di  pillole,  com¬ 
poste  col  predetto  solfato  ,  e  colf  olio  di  terebintina 
comune  alla  dose  di  tre  grani  ciascuna  ,  delle  quali 
faceva  prendere  a  suoi  malati  tre  al  giorno  ,  ed  an¬ 
che  più.  Che  finalmente  i  dottori  Thorn j  e  Dublanc 
il  giovane  ,  per  ovviare  agli  inconvenienti  di  sopra 
enumerati,  proponevano  non  ha  guari.,  il  primo  Y estrat¬ 
to  resinoso  di  copaiva  alla  dose  di  mezzo  scropolo 
ripetuta  tre  volte  nella  giornata  :  il  secondo  Y  olio 
essenziale  di  copale  a  alia  dose  di  una  dramma  ,  od 
una  dramma  e  mezzo  al  giorno*  o  meglio  ancora  di¬ 
stillato  colf  alcoole  sotto  il  nome  di  alcoolato  di  co - 
paiva  ,  per  ottenerlo  il  più  possibile  privo  di  sapore 
ed  odore.  Al  signor  Dublanc  dobbiamo  eziandio  l’in¬ 
troduzione  dell’  estratto  oleo-rcsinoso  di  pepe  cubebe 
ed  il  relativo  processo  per  la  preparazione  di  queste» 
sostanze,  che  il  dottore  Thorn  non  si  era  compiaciuto 
di  comunicare  (i)  e  ciò  dietro  l’analisi  chimica  del 


(i)  Vedi  in  questi  Annali  al  Fase.  12  i  del  mese 
di  novembre  1827  pag.  4i5. 
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sìg,  Fauquelin  di  esse  istituita.  Ma  ad  onta  di  quanto 
scrissero  in  proposito  i  citati  autori,  Thorn,  e  Dublanc , 
nessuno,  per  quanto  è  a  mia  cognizione,  si  accinse  a 
fare  esperimento,  e  neanche  ad  ottenere  la  prepara¬ 
zione  del  farmaco  da  essi  adoperato  j  ond7  è  che  sa¬ 
rebbe  insussistente  qualunque  giudizio  pronunciar  si 
volesse,  se  prima  anche  tra  noi  non  siavi  chi  ne  ci¬ 
menti  l7  efficacia  nelle  affezioni  ridette. 

Non  parrà  dunque  fuor  di  proposito,  se  io  in  tale 
stato  di  cose  mi  sono  lusingato  di  procacciare  qual¬ 
che  servigio  all’  umanità  ,  proseguendo  nelle  mie  in¬ 
dagini  intorno  agli  effetti  del  Concino  ,  e  se  colla 
scorta  de’  fatti  mi  faccio  ora  ardito  di  proporre  qual 
succedaneo  ad  ogni  altro  rimedio  questo  nuovo  far¬ 
maco,  come  quello,  che  in  molti  e  ben  circostanziati 
casi,  produsse  considerevoli  vantaggi;  sia  amministrato 
sul  finire  del  periodo  infiammatorio  della  malattia , 
sia  nello  stadio  cronico,  sotto  forma  di  polvere,  o  le¬ 
gato  in  pillole,  fino  alla  dose  dei  20  ai  5o  grani,  presi 
ripartitamente  nella  giornata. 

Nè  qui  si  limitarono  i  benefici  influssi  del  ridetto 
medicamento  ,  perciocché  ,  come  già  dissi ,  la  fiducia 
che  io  riposta  avea  nell’  uso  di  esso ,  spinsemi  pur 
anco  a  cimentarne  la  virtù  nella  Leucorrea  cronica , 
o  Jluor  bianco ,  comunissimo  malore,  dal  quale  molte 
misere  donne  vengono  molestate ,  e  contro  cui  l7  uso 
di  altri  rimedi  e  specialmente  quello  de’  topici  astrin¬ 
genti  riesciva  a  vuoto  ,  soventi  anzi  dannoso  ;  ed  in 
questi  casi  parimenti,  che  pur  ascendono  a  buon  nu¬ 
mero,  F  esito  non  potea  meglio  corrispondere  allJ  e- 
spettazione. 

Annali.  Voi.  L1I. 
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Non  sarà  certamente  mestieri  di  avvertire  in  questo 
luogo,  quanto  si  richiegga  nel  medico  di  avvedutezza 
e  prudenza  ,  nel  consigliare  1’  uso  del  farmaco  in  di¬ 
scorso,  niuno  essendovi  che  ignori  le  tristi  conseguenze, 
alle  quali  può  esporre  la  soppressione  inopportuna 
di  tali  scoli ,  che  non  di  rado  importa  anzi  di  favo¬ 
rire,  a  scanso  di  maggiori  inconvenienti  ;  per  cui  limi¬ 
tandomi  alla  semplice  esposizione  di  questi  cenni,  at¬ 
tenderò  di  conoscere  in  seguito,  se  i  risultati  della 
altrui  pratica  sieno  in  accordo  con  quanto  io  venni 
con  ogni  possibile  accuratezza  osservando. 


Storia  singolare  di  un  portato  di  sette  anni  e  mesi  tre  osser¬ 
vato  poc'anzi  nel  Distretto  di  Gandinof  Pi'ovincia  di  Bergamo , 
dal  dottor  Silvestro  Rensi  ,  medico  Distrettuale ,  Direttore  prov¬ 
visorio  delli  Spedali  di  Gandino  e  Vertova  f  Socio  onorario 
dell 1  Ateneo  di  Bergamo .  —  Anna  Maria  Tacchini  del  fù  An¬ 
tonio,  d’anni  trenta,  di  Cassano,  moglie  del  vivente  Andrea 
Bonandrini,  partorì  diggià  felicemente  una  figlia  nel  luglio  1807. 
S’accorse  d’una  seconda  gravidanza  nel  giugno  1 808 }  la  quale 
procedette  regolare  sin  oltre  il  sesto  mese ,  quando  cessarono 
ad  un  tratto  i  movimenti  del  feto ,  senza  dar  luogo  però  ad 
ulteriori  incomodi  di  salute,  nè  ad  indizi  d’ avvenuta  morte 
del  medesimo.  Il  giorno  tredici  marzo  1809,  fine  del  nono 
mese  di  gravidanza  ,  venne  presa  dalle  vere  doglie  di  parto, 
per  cui  procurò  l’ assistenza  della  Levatrice  di  Casnigo ,  ma 
dopo  vane  aspettative  e  dolorosissimi  conati  ebbe,  dietro  un 
sentito  crepito,  una  moderata  perdita  sanguigna,  ed  in  un 
istante  cessarono  tutti  i  di  lei  patimenti.  Il  giorno  sedici  del 
mese  istesso  si  alzò  in  buon  essere  dal  letto,  e  s’ accorse  che 
il  tumor  ventrale  sì  era  tutto  portato  verso  la  regione  iliaca 
destra  j  aveva  di  già  copioso  latte  alle  mammelle,  che  per  va- 
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rio  tempo  prestò  qua  e  là  a  de1  bambini  del  villaggio;  e  simil¬ 
mente  le  si  erano  mosse  le  consuete  purghe  locchiali.  Godette 
della  più  prospera  salute  per  il  corso  di  due  anni  circa,  re¬ 
golarmente  menstruata ,  alquanto  però  più  scarsamente  di  pri¬ 
ma.  Un  fenomeno  meraviglioso  insorse  a  turbare  la  pace  delle 
costanti  di  lei  affezioni  pel  marito  ,  cioè  una  insuperabile  av¬ 
versione  alle  unioni  congiugali.  Era  questa  la  provida  natura, 
che  dirigendo  pel  meglio  la  vita  della  Tacchini ,  avvertiva  que¬ 
st’infelice  del  grave  pericolo  in  cui  sarebbe  incorsa,  se  una 
nuova  gravidanza  uterina  fosse  venuta  a  complicarsi  colla  pre¬ 
cedente,  che  si  era  fatta  ventrale.  Nel  giugno  del  1811,  dopo 
essersi  un  giorno  applicata  a  soverchio  travaglio ,  fu  sorpresa 
da  dolori  al  basso  ventre  della  più  fiera  intensità,  prestamente 
però  attutiti  dall’ olio  di  mandorle,  e  da  blande  fomenta.  Da 
quest’epoca,  sino  all’aprile  i8i5,  periodicamente  la  travaglia¬ 
vano  questi  dolori  le  due  o  tre  volte  ogni  mese,  i  quali  più 
forti  divenivano  se  ella  usava  sostanze  indigeste.  Le  conveni¬ 
vano  quindi  moltissimo  le  liquide  minestrelle.  Guari  non  andò 
che  fù  soggetta  a  ricorrenti  febbri  susseguite  da  emaciazione. 
Circa  i  primi  giorni  di  maggio  del  succitato  anno  i8i5,  suo 
marito  s’accorse,  che  dopo  una  crucciosa  notte  le  erano  pas¬ 
sate  per  secesso  miste  alle  escrementa  delle  piccole  ossa.  Fui 
tosto  chiamato ,  e  da  qui  cominciò  la  mia  interessante  e  gra¬ 
tuita  assistenza  a  prò  di  questa  donna,  continuata  sino  alla 
metà  del  successivo  ottobre.  Esaminate  le  ossa  suenunciate  fù 
riconosciuto  essere,  tante  falangi  delle  dita  di  una  mano  di 
feto.  Da  quest’  epoca  sino  alla  fine  del  mio  intervento,  alter¬ 
narono  mai  sempre  a  certi  intervalli  i  dolori  del  ventre,  con 
passaggio  in  dettaglio  dall’ano  di  tutte  le  ossa,  delle  quali  cora- 
ponsi  lo  scheletro  di  un  bambino.  La  notte  del  ventun  luglio 
ridusse  quasi  questa  donna  all’agonia  per  non  potere  deporre 
le  feci,  dappoiché  la  scapola  sinistra,  che  il  marito  corag¬ 
giosamente  estrasse,  precludeva  lo  sfintere  dell’ano.  La  sca¬ 
pola  destra  sortì  facilmente  da  sé  ai  primi  di  agosto.  A  com¬ 
pire  sì  stravagante  passaggio  mancava  il  solo  capo  ,  che  non 
lasciava  senza  inquietudini ,  per  la  di  lei  vita.  Alli  dodici  di 
ottobre  eccoci  farsi  gonfio  1’  addome ,  le  forze  venir  meno  , 
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vivissimi  essendo  i  dolori,  e  presentarsi  delle  ossa,  impedienti 
totalmente  le  funzioni  dell1  alvo,  da  più  giorni  costipato.  Pre¬ 
stati  tosto  alcuni  cibi  e  rimedi  corroboranti,  il  sig.  Butti ,  esperto 
chirurgo  di  Gandino,  estrasse,  in  mia  presenza,  le  ossa  del  cran- 
nio,  a  cui  tennero  dietro  copiose  dejezioni  alvine,  così  ces¬ 
sando  ogni  sintonia  minaccioso.  Questa  donna  ritornò  alla 
pristina  salute,  ma  con  qualche  dubbio  di  affezione  pellagrosa, 
per  la  quale  perì  di  fatti  il  ventisette  gennajo  1816  e  senza 
potere  dall1  ingrato  marito  ottenere  la  sezione  del  cadavere  , 
che  avvrebbe  dissipato  tante  dubbiezze,  e  perfezionato  questa 
storia  importante. 

Tutto  induce  a  credere  essere  in  questo  caso  avvenuta  la 
rottura  dell’utero  sotto  le  doglie  del  giorno  tredici  marzo  1 809, 
ed  il  feto  con  tutte  le  seconde  essere  stato  cacciato  nell1  ad¬ 
dome.  Sulle  cause  poi  che  ponno  dar  luogo  a  questa  sciagura, 
come  alla  laceraziane  dell’utero,  piuttosto  al  destro  che  al  si¬ 
nistro  lato,  merita  d’essere  letta  dai  medici  l’opera  del  sommo 
chirurgo  Paletta  scritta  in  latino  nel  1826  sotto  il  titolo  di 
JExercitationes  Pathologicae.  Potrebbe  anco  essere  avvenuta  la 
morte  di  questo  feto  dopo  il  sesto  mese ,  allorché  cessarono 
i  di  lui  movimenti,  ed  abbencliè  negli  restanti  mesi  della  gra¬ 
vidanza  non  sia  comparso  verun  segno  che  indicasse  tale  av¬ 
venimento 

Comunque  la  cosa  siasi ,  e  lasciando  a  veri  dotti  nell1  arte 
la  più  certa  spiegazione  di  questo  avvenimento,  ella  sarà  sem¬ 
pre  un  prodigio  di  natura  ,  forse  unico  nelle  proprie  circo¬ 
stanze  nelle  storie  della  scienza  medica,  in  cui  ella  a  poco  a 
poco,  e  così  da  noi  debolmente  ajutata,  abbia  potuto,  forse 
innocuamente  ,  compire  un  passaggio  tanto  disastroso  a  tra¬ 
verso  le  pareti  del  tratto  intestinale  ^  e  così  allontanare  dai 
pericoli  di  vita  questa  donna  ,  che  vcrisimilmente  ha  dovuto 
perdere  dappoi  per  altra  causa. 


\ 


Memoires ,  etc.  Memorie  dell1  Accademia  reale 
di  Medicina,  voi.  i.°  Parigi,  1828. 

( Seguito  della  pag.  887  del  precedente  voi.) 

Memoria  sugli  ostacoli  che  vengono  al  parto  dalla  cattiva 
conformazione  del  foto  ;  di  A.  Dvgés ,  professore  alla  Facoltà  di 
Medicina  a  Montpellier .  —  In  questa  memoria  viene  da  prima 
discorso  degli  ostacoli  che  prova  il  parto  per  soverchiezza  di 
Volume  di  alcuna  parte  del  feto  o  di  tutto  il  feto  medesimo; 
quali  P  idrocefalia,  l1  ascite  ,  ecc.  ;  parlasi  in  appresso  de1  casi 
in  cui  le  difficoltà  procedono  dall1  aggiugnersi  al  corpo  del 
^ambino  alcun1  altra  parte  di  un  gemello  ,  e  dal  parziale  at¬ 
tacco  di  due  gemelli. 

Soverchiezza  di  volume.  Il  corpo  del  feto  allorché  ben  pro¬ 
porzionato,  quandanche  pecchi  alcun  che  di  maggior  volume, 
può  sì  rendere  stentato  il  parto  massime  in  una  primipara,  ma 
non  può  essere  mai  cagione  d1  intero  ostacolo  allo  spontaneo 
tcrminamento  di  esso  parto.  Imperocché  non  è  possibile  che 
un  feto  nell1  accrescimento  suo  trapassi  alcuni  limiti  ;  stante- 
chè  o  P  utero  resisterebbe  a  distensione  più  forte  di  quella  cui 
aggiugne  nelle  gravidanze  ordinarie  ,  e  allora  il  feto  di  troppo 
rinserrato  e  compresso  non  tarderebbe  a  perire,  ovvero  esso 
utero  non  proporzionato  a  reggere  al  distendimento  cui  lo  por¬ 
terebbe  P  aumento  fuor  del  naturale  del  feto ,  aprirebbe  l1  o- 
rifizio  suo  ,  e  lascierebbelo  andare.  I ?  Autore  entra  qui  a  mo¬ 
strare  come  s’abbia  soventi  preso  errore  sulla  misura  de1  feti, 
che  si  dissero  di  colai- lunghezza,  che  pareggierebbe  quella  di 
un  bambino  di  un  anno,  siccome  altresì  che  di  presente  non  si 
vedono  più  esempi  di  quelli  che  si  pretese  pesassero  dai  diepi 
ai  dodici  chilogrammi,  e  che  il  peso  comune  del  feto  sia  dai  tre 
chilogrammi  ai  tre  e  mezzo  ;  la  lunghezza  maggiore  dai  diciotto 
ai  venti  due  pollici;  e  la  testa  di  un  feto  così  lungo  puossi  provare, 
che  non  soverchierà  le  dimensioni  di  una  pelvi  ordinaria.  In 
fatto  si  sa  che  la  testa  di  un  feto  nell1  attraversare  lo  stretto 
superiore  eseguisce  mai  sempre  nei  casi  normali  un  inchina- 
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mento,  che  mette  in  relazione  con  uno  dei  diametri  obbliqni 
di  questo  stretto  il  diametro  suo  sotto-occipito-bregmatico  , 
il  quale  anche  in  questo  caso  non  avrebbe  che  un  quattro 
pollici  o  poco  meno.  La  quale  dimensione  sta  addietro  di 
un  sei  lince  a  quella  che  vien  generalmente  data  al  diametro 
obbliquo  menzionato.  Il  diametro  obbliquo  opposto  non  rin- 
viensi  in  allora  in  relazione  se  non  che  col  biparietale,  la  cui 
estensione  è  pari  a  quella  del  sotto-occipito-bregmatico.  L’ oc¬ 
cipite  frontale  non  è  realmente  in  relazione  collo  stretto  addo¬ 
minale  del  bacino,  se  non  che  nelle  positure  imperfette,  e  ci6 
interviene  altresì  a  più  giusta  ragione  per  rispetto  al  diametro 
occipite-mentale.  E  son  questi  soli  diametri  che  potrebbero  met¬ 
tere  forti  impedimenti  ed  anco  immutabili  al  parto  spontaneo, 
perchè  il  primo  avrebbe  un  cinque  pollici  incirca,  e  un  cinque 
pollici  e  mezzo  il  secondo.  I  quali  diametri  sfavorevoli  potreb- 
bono  intervenire  spezialmente  in  un  parto,  in  cui  il  feto  avesse 
appresentato  l’estremità  pelvica,  e  dove  si  sarebbe  creduto  aju- 
tare  1’  uscita  del  feto  con  degli  stiramenti  mal  regolati;  il  qual 
inconveniente  non  avrebbero  gli  sforzi  naturali  per  se  stessi, 
poiché  porterebbero  a  un  inchinamento  al  tutto  simile  per 
gli  effetti  suoi ,  a  quello  che  succede  pella  presentazione  del 
vertice.  L’autore  vedeva  un  bambino  di  22  pollici  che  rinfran¬ 
cava  tutto  questo  suo  ragionameuto.  Era  esso  comparso  per 
una  spalla  ,  e  venne  tentato  il  rivolgimento  ;  fino  a  tutto  il 
tronco  s’  aveva  facilmente  tirato  fuori  ,  ed  anche  le  braccia 
senza  grandi  sforzi;  ma  la  testa  resistè  talmente,  che  fu  forza 
sospendere  I’  operazione.  Natura  in  appresso  ebbe  compiuto 
il  parto,  che  in  un  momento  di  riposo  la  testa  era  stata  spinta 
fuori.  Estima  1’  A.  che  sia  in  ispezie  nell’essere  forzato  a  pra¬ 
ticare  il  rivolgimento  in  feti  di  grande  statura  ,  che  si  pos¬ 
sono  incontrare  le  maggiori  difficoltà,  ed  allora  bisogna  schi¬ 
vare  1’  incrocicchiamento  delle  braccia  in  sulla  nuca,  onde 
rivolgere  in  prima  la  faccia  verso  1’  un  dei  lati  del  bacino  , 
poi  verso  il  sacro,  e  abbassare  il  mento,  in  maniera  che  il 
diametro  sotto-occipito-bregmatico  ,  e  il  biparietale  sieno  i  soli 
paralelli  a  quelli  degli  stretti  della  pelvi,  e  degli  organi  geni¬ 
tali  esterni.  L’  A.  non  entra  qui  a  discorrere  dell’  altre  indi- 
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cagioni  che  richieder  può  simile  bisogna  ;  ma  s’  intrattiene  in 
sulle  difficoltà  della  diagnosi.  Nel  feto  che  pecca  di  insolita 
grossezza,  non  v’ha  segni  in  vero  patognomonici,  salvo  la  ve¬ 
duta  di  alcun  membro.  Il  volume  del  ventre  ,  dopo  lo  scolo 
delle  acque,  1'  uniformità  della  grossezza,  che  appresentava  da 
prima,  la  disposizione  dei  rialzi  che  formano  in  appresso  ine¬ 
guaglianze  a  traverso  le  pareti  uterine  ed  addominali,  sono  i 
segni  per  cui  distinguere  il  caso  in  discorso  dall’idramnio,  che 
si  apprescnta  dopo  lo  scolo  delle  acque  ,  dall’  esistenza  di  ge¬ 
melli  che  danno  al  ventre  una  forma  bilobata ,  e  che  d’ altra 
parte  lascian  «entire  due  battute  del  cuore  in  due  diversi  punti 
della  matrice.  E  la  percussione  facci  infine  riconoscere  il  di- 
stendimento  venuto  da  meteorismo,  rendendo  nel  primo  caso 
un  suono  muto,  e  in  questo  secondo  un  suono  chiaro.  Ma  a 
questi  segni  conjetturali  vuoisi  aggiugnere  la  misura  delle  parti 
che  si  affacciano  all'  orifizio  uterino ,  della  testa  per  esempio. 
A  questo  effetto  l’A,  trova  inutili  tutti  i  proposti  stromcnti,  e 
crede  le  dita  di  pratico  ostetricante  vagliano  meglio.  Ma  egli  non 
bisogna  poi  dimenticare,  onde  non  dare  in  errore ,  che  soventi 
il  rigonfiamento  degli  integumenti  del  braccio,  può  far  estimare 
il  capo  di  maggior  volume  ,  siccome  ancora  altre  particolari 
condizioni  che  troppa  lunga  cosa  sarebbe  il  qui  riportare.  Que¬ 
ste  osservazioni  per  altro  non  concernono  che  il  capo  di  mag¬ 
gior  volume  senza  reale  malattia  sua.  Ora  pur  frequenti  sono 
gli  esempli  di  capo  soverchiamente  grosso  per  alcuna  infer¬ 
mità.  L’idrocefalo  è  una  delle  principali  e  più  frequenti.  L’A. 
ne  reca  esempli ,  ne  dà  i  segni ,  la  prognosi ,  le  indicazioni, 
secondo  i  diversi  accidenti.  L’  A.  non  dubita  punto  che  aven¬ 
dovi  idrocefalo  in  grado  non  molto  forte  ,  il  feto  non  solo 
e  vitabile  ,  vale  a  dire  idoneo  ad  un  principio  di  vita  civile, 
o  fuori  dell’  utero,  ma  ben  anco  suscettivo  di  cura,  sì  pegli 
sforzi  della  natura  che  dell’arte  ,  e  d’  altra  parte  non  met¬ 
terebbe  grande  impedimento  all’  opra  e  alla  buona  riuscita  del 
parto.  Nelle  indicazioni  poi  noi  non  rinveniamo  cosa  cui  i 
pratici  non  sàppiano  già  in  simili  casi  ridursi.  L’  A.  viene  in 
appresso  a  dare  la  storia  di  feto  idrocefalico  nel  primo  grado, 
elle  uscì  spontaneamente  $  così  pure  di  altro  al  secondo  grado. 
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Una  quarta  osservazione  è  per  dare  un  esempio  dell’applicazione 
del  forcipe  nell’  idrocefalo.  Una  donna  soffriva  già  da  tre  di 
ì  dolori  del  parto,  e  fu  forza  ricorrere  al  forcipe,  rinvenendosi 
la  testa  del  feto  fortemente  impegnata.  Introdotto  al  solito  il  " 
forcipe,  e  serrato  di  contro  ai  lati  di  essa  testa,  con  movimenti 
di  rotazione  orizzontale  si  ridusse  l’ occipite  nell’  arco  del  pu¬ 
be;  ma  sfuggì  la  presa  e  bisognò  reintrodurlo;  si  durò  fatica 
a  cavare  quella  testa,  non  che  il  rimanente  del  corpo  per  lo 
soverchio  volume,  pesando  cinque  chilogrammi;  ed  essa  testa, 
oltre  la  grossezza  che  naturalmente  era  proporzionata  a  quella 
del  corpo,  era  ancora  rigonfia  peli’ acqua;  la  qual  condizione 
rende  tosto  ragione  di  tutti  i  fenomeni  ed  accidenti  occorsi. 
Caso  di  rivolgimento  e  di  perforazione  del  cranio  in  seguito  ad 
idrocefalo  narrasi  nella  quinta  osservazione.  Perforato  esso  cra¬ 
nio,  il  parto  succede  naturalmente.  Le  idropisie  dell’  altre  parti 
del  corpo  vengono  in  seguito  chiamate  a  disamina  ;  siccome 
ancora  la  moltiplieità  delle  parti  del  feto.  L’  ascite,  l’ idroto¬ 
race  non  impediscono  che  il  feto  esca  naturalmente,  o  dietro 
il  rivolgimento  per  semplici  tiramenti  ;  e  ciò  riesce  tanto  più 
di  leggieri,  in  quanto  che  i  feti  veramente  idropici  nascono 
più  soveùti  prima  del  termine.  Il  conoscere  però  quelle  idro¬ 
pisie  non  è  sì  facile,  prima  che  non  si  veda  fuora  un  pezzo 
di  corpo  della  vulva.  Nel  qual  caso,  scorgendo  Fimpedimento 
che  mette  essa  idropisia ,  si  potrà  divenire  al  vuotamento  con 
un  trequarti.  In,  quanto  poi  ai  tumori  più  duri,  che  possono 
mettere  alcun  ostacolo  al  parto,  trattandosi  di  steatomi,  questi 
cedono  agli  stiramenti  staccandosi,  e  soventi  si  lasciano  pure 
sufficientemente  comprimere.  Quindi,  levarli  se  possibile,  vuo¬ 
tarli  se  capono  un  liquido ,  maltrattando  però  meno  eh’  è  pos¬ 
sibile  il  feto  se  vivo,  sono  i  precetti  più  costanti  e  regolari. 

Soverc/uezza  di  parti.  Addivenendo  ora  alla  moltiplieità  delle 
parti  del  feto,  l’A.  estima,  che  generalmente  il  rivolgimento 
C  1’  estrazione  per  li  piedi  sia  sempre  il  più  sicuro  e  felice 
mezzo  ,  e  ne  reca  i  più  sorprendenti  esempli.  Il  perchè  dice 
egli  u  d’  uop’  è  intrattenersi  dal  sottopporre  la  madre  ad  un’  o- 
perazione  pericolosa  qual’  è  il  taglio  cesareo,  fuorché  la  con¬ 
formazione  sua  non  lo  richieda  assolutamente.  La  lacerazione 


/ 


X 


pai ,  lo  svisceramento  del  feto ,  la  perforazione  del  cranio  non 
sono  del  pari  di  necessità,  se  non  che  quando  esso  è  morto  , 
tanto  perchè ,  in  caso  eli  dicefalo  ,  l1  un  capo  s1  è  già  di  tanto 
avanzato  da  non  permettere  più  il  rivolgimento  ,  quanto  al- 
l1  essere  grandi  le  difficoltà  sopraggiunte  a  questa  stessa  ope¬ 
razione  ,  ma  pi  ima  però  di  ridurvisi  ,  massime  se  la  morte  é 
dubbia,  duop1  è  adoprare  di  ricavare  tutto  il  possibile  dalla 
mano  soltanto,  dal  forcipe,  dall1  uncino  ottuso.  Noi  non  av¬ 
visiamo  che  s1  abbia  ad  uccidere  piuttosto  un  feto  dicefalo  , 
che  non  un  feto  doppio,  sotto  il  pretesto  che  non  v^a  esem¬ 
pli  che  alcuno  dicefalo  sia  vissuto  ,  laddove  si  vider  vivere  feti 
doppi.  A  noi  non  è  in  tai  casi  mai  lecito  l1  uccidere,  poiché 
col  così  adoprare  noi  verremmo  a  metter  limili  alla  natura. 
D1  altra  parte  s1  è  vero  che  un  feto  a  due  faccio  ebbe  vissu¬ 
to  ,  per  testimonianza  di  Moreau  de  la  Sarilie  ,  alcuni  mesi , 
perchè  così  esser  pur  non  potrebbe  d1  un  dicefalo  ?  Finalmen¬ 
te  ,  a  dar  credenza  a  fiueff,  a  Pareo ,  a  Lice  iti ,  a  Palfyn  ,  ad 
Adclon ,  perfetti  dicefali  avrebbono  fruito  di  lunga  esistenza  v. 
L1  A.  finalmente  non  sa  ridursi  ad  ammettere  la  separazione 
artifiziale  dei  due  feti  ancora  rinchiusi  nell1  utero  5  tanto  più 
che  le  condizioni  le  più  favorevoli  a  tale  separazione  ,  in  cui 
cioè  l1  appiccamento  è  di  assai  poca  intimità  ,  sono  pur  quelle 
in  cui  l1  ostetricante  può  più  di  leggieri  estrarre  l1  uno  di  essi 
feti  con  una  maniera  d1  indipendenza  dall1  altro.  E  a  prova 
del  suo  ragionare  arreca  l1  esemplo  di  gemelli  riuniti  pel  to¬ 
race  ,  e  pel  superiore  addomine  ,  e  de1  quali  ne  dà  altresì 
l1  anatomia,  la  quale  mostrerebbe,  che  cjue1  due  bambini  non 
erano  solo  riuniti  per  semplice  agglutinamento,  ma  gli  organi 
loro  principali  s1  avevano  fusi  insieme  ,  sicché  appartenessero 
piuttosto  alla  totalità  del  mostro,  che  non  ai  due  feti  in  par¬ 
ticolare.  E  questo  verrebbe  sempre  più  a  chiarire  il  sommo 
pericolo  che  si  corre  al  metter  mano  alla  divisione  de1  feti  so- 
yra  accennata. 


Analisi  della  scorza  del  Solano  pseudochina  ;  del  sig.  Vutu- 
quelin .  —  In  seguito  a  lungo  chimico  procedimento  ,  e  che 
il  sig.  Vauquelin  estima  potere  guarantire  dal  lato  dell1  esat- 
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lezza  ,  c  che  cP  altra  parte  essendo  ampiamente  e  con  tutte 
le  più  minute  particolarità  descritto,  può  essere  verificato,  quel 
segnalato  chimico  conchiude  che  la  scorza  del  solano  pseudo¬ 
china  consta  : 

i,°  di  un  principio  amaro  di  natura  puramente  vegetabile, 
etti  indubbiamente  quella  corteccia  deve  la  virtù  sua  febbri- 
fuga  ,  1/125 

2.0  d1  una  materia  resinosa  ,  o  resinoide  ,  di  poca  cosa  so¬ 
lubile  nell1  acqua,  e  il  cui  sapore  è  amaro,  i/5o  5 

3.°  d1  una  piccola  quantità  di  materia  grassa  viscosa  5 

4-°  di  una  sostanza  abbondantissima  combinata  ai  sottoma¬ 
lati  di  potassa  c  di  calce^  donde  i  caratteri  alcalini  che  pre¬ 
senta  5 

5. °  di  una  piccola  quantità  di  amido  5 

6. °  di  ossalato  di  calce  nella  proporzione  di  un  5,  06 
per  100. 

7.0  di  carbonato  calcare  in  quantità  grande  } 

8.°  di  piccola  porzione  di  magnesia  ; 

9.0  di  ossido  di  manganese  in  quantità  notabile  .  2/1000. 

io.0  di  ossido  di  ferro  ,  circa  un  1/1000. 

M ,°  di  piccolissima  quantità  di  fosfato  di  calce; 

1 2.0  d1  una  gran  quantità  di  sostanza  legnosa. 

Considerazioni  chimiche  intorno  diverse  concrezioni  che  suc¬ 
cedono  entro  il  corpo  Umano ;  del  sig.  Laugier.  —  Queste  con¬ 
siderazioni  tendono  a  richiamare  Pattenzione  ,  per  rispetto  ai 
mezzi  troppo  soventi  negligentati,  che  la  chimica  può  appre¬ 
stare  alla  medicina,  a  riparazione  delle  concrezioni  che  inter¬ 
vengono  entro  l1  uman  corpo;  e  ad  accennare  taluna  di  si¬ 
mili  concrezioni  notabili  pella  loro  origine.  Fa  solo  un  mezzo 
secolo  che  la  chimica  pigliò  a  disamina  i  calcoli ,  o  concre¬ 
zioni  che  si  formano  nelle  fabbriche  animali.  Prima  fu  cre¬ 
duto  che  tutte  le  pietre  di  vescica,  constassero  d’acido  cistico, 
ora  detto  urico.  Poco  dopo  s1  accorse  che  un1  altra  sostanza, 
stava  con  quell1  acido  congiunta  ,  e  ch’era  il  fosfato  di  calce. 
In  appresso  si  venne  a  riconoscere  che  ben  maggior  novero 
di  sostanze  vi  potevano  concorrere.  Finalmente  i  chimici  fran- 


cesi  ,  condotti  dall1  analisi  dell1  urina  umana  ,  rinvennero  in 
tali  calcoli  i  principj  che  già  l1  urina  aveva  loro  renduti.  Da 
questo  punto  si  seppe  che  il  fosfato  ammonio-magnesiaco  e 
l1  ossalato  di  calce  entravano  nelle  pietre  di  vescica.  Per  altre 
ricerche  poi  si  discoverse  in  essi  l1  urato  di  ammoniaca ,  la 
silice,  e  la  materia  animale,  che  ne  collega  le  particelle  loro. 
Calcoli  d1  ossido  cistico  ,  e  da  ultimo  calcoli  vantici  e  fibri¬ 
nosi  vennero  riconosciuti.  Il  perchè  i  materiali  della  pietra 
della  vescica  sarebbero  dieci  in  novero.  De1  quali  sol  cinque, 
P  acido  urico,  l1  urato  di  ammoniaca ,  P  ossalato  di  calce  ,  il 
fosfato  di  calce,  e  l’ossido  cistico  possono  essere  in  uno  stato 
di  quasi  purezza.  I  più  frequenti  son  gli  altri  riuniti  a  due  a 
due  sotto  spezie  di  strati  concentrici ,  e  soprapposti ,  oppure 
in  mescolanze  più  composte.  Il  maggior  novero  delle  sostanze 
or  accennate  sono  disciolte  nell’orma  ;  l’acido  urico,  la  mercè 
dell’acqua,  che  costituisce  ben  nove  decimi  di  essa  ,  parendo 
che  la  stessa  cosa  si  possa  dire  in  risguardo  alla  silice;  i  fo¬ 
sfati  terrosi  stanvi  disciolti  per  grazia  di  una  soverchierà  d’a¬ 
cido  fosforico  od  acetico,  ed  in  ispezie  di  lattico,  ed  i  quali 
acidi  son  pur  quelli  che  coadiuvano  allo  stemperamento  della 
sostanza  mucosa.  Per  qualsivoglia  accidente  venga  a  cessare 
la  cagione  della  solubilità  di  queste  sostanze  ,  egli  si  com¬ 
prende,  che  sarà  di  forza  che  depositino.  Succeda  per  esem¬ 
pio  che  diminuisca  la  quantità  dell’  acqua ,  o  che  la  secre¬ 
zione  dell’  acido  urico  si  faccia  in  maggior  copia  ne’  reni  ^ 
quest’  acido ,  e  di  conseguente  anche  la  silice,  depositerà  in 
tutte  le  cavità  in  cui  v’  ha  orina.  E  così  pure  occorrendo  che 
scarseggino  gli  acidi  ,  ovvero  che  alla  saturazione  loro  ope¬ 
rino  basi  accidentalmente  sopraggiunte  ,  i  fosfati  terrosi  ,  ed 
il  muco  dovranno  precipitare.  Egli  è  di  questa  maniera  che 
per  lo  rimanere  1’  urina  troppo  a  lungo  ne’  suoi  serbatoi  ,  o 
per  una  morbosa  condizione  che  riduce  a  decomporsi  una 
porzione  dell’  urea ,  e  a  dare  ammoniaca ,  gli  elementi  del- 
1’  orina  più  o  meno  prontamente  giungono  a  separarsi. 

Un  corpo  straniero  che  sia  nella  vescica,  o  meglio  un  pic¬ 
colo  calcolo  di  acido  urico,  formatosi  ne’  reni  e  strascinato  in 
vescica,  può  servire  per  nocciuolo  di  una  pietra  vescicale,  poi- 
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che  attira  a  se  le  molecole  disciolte  ,  e  diventa  il  ponto  cen- 
frale  dell1  aggregamento  loro.  Ma  questa,  maniera  di  spiega¬ 
zione  non  vale  per  li  calcoli  a  strati  concentrici.  Nella  re¬ 
nella,  a  mo1  d’esempio,  gran  novero  di  piccoli  calcoli  di  acido 
urico  formatosi  tutto  a  un  tratto,  o  successivamente,  non  in 
ogni  caso  si  riuniscono  ,  e  soventi  non  sono  altresì  concre-.^ 
zioni  solide,  o  calcoli  propriamente  detti.  V’ha  adunque  un’al¬ 
tra  cagione  della  loro  formazione ,  una  condizione  essenziale 
al  ravvicinamento  delle  particelle  che  denno  comporli ,  e  la 
quale  è  la  presenza  del  muco  destinato  a  riunirle.  E  questa 
condizione  viene  rinfrancata  dallo  stato  ordinariamente  vi¬ 
scoso  dell’  orina  de*  calcolosi ,  dall’  esistenza  di  questo  muco 
nei  calcoli  d’  ogni  guisa* 

Ora  s’egli  riesce  così  possibile  il  dare  una  soddisfacente, 
spiegazione  della  maniera  con  cui  si  formano  i  calcoli  com¬ 
posti  d’  uno  o  di  più  de’  materiali  che  rinvengonsi  nell’orina, 
mal  si  giugne  d’  altra  parte  a  concepire  la  bisogna  per  ri¬ 
spetto  a  quelli ,  i  cui  elementi  non  sono  in  essa  orina ,  sic¬ 
come  per  esempio  1’  ossalato  di  calce  e  1’  ossido  cistico. 

Perciò  che  concerne  F  ossalato  di  calce,  comprcndesi  di 
leggieri,  che  giimto  che  sia  1’  acido  ossalico  alle  vie  orina¬ 
rie,  s’impadronisce  all’istante  della  base  del  fosfato  di  calce,  e 
così  combinato  deposita,  in  tanto  più  rapidamente,  in  quanto 
che  il  sale  che  ne  risulta  é  viemmaggiormente  insolubile.  Sta 
poi  alla  fisiologia  il  render  ragione  del  come  un  tal  acido 
aggiunga  alle  vie  orinarie  5  per  noi  intanto  basta  F  essere  ac¬ 
certati,  che,  sostanze  affatto  straniere  alF  orina,  possano  dar 
indizi  di  se  nella  vescica.  Canta  rinveniva  di  fatto  mercurio 
nell’  orina  di  persone  veneree  curate  con  preparazioni  di 
questo  metallo.  Brand  assicura  che  dall’  aver  fatto  uso  del- 
P acqua  di  soda,  poco  tempo  dopo  Fraina  sua,  non  che  quella 
di  altri  malati  cui  aveva  ordinato  simile  bevanda  ,  sapevano 
deli’ alcalino,  0  non  arrossavano  più  i  colori  turchini  vegetabili. 
Questo  chimico  giunse  anche  a  chiarire  il  quasi  istantanea 
trapasso  nell’  orina  di  sostanze  trangugiate.  Alcuni  grani  di 
idrocianato  ferrurato  di  potassa  furono  adoprati  a  questa 
prova,  e  in  capo  ad  alcune  ore  F  orina  aveva  la  possa  di  far 


divenire  turchine  le  dissoluzioni  di  ferro.  E  siccome  fu  in¬ 
vano  che,  nel  sangue  delle  persone,  in  su  le  spiali  venne  così 
adoperato,  che  si  ricercasse!'  traccie  di  esso  idrocianato,  che 
si  aveva  discoverto  nelle  orine,  egli  estima,  elle  per  tutUaltra 
via  vi  sia  pervenuto,  da  quella  della  circolazione  in  fuora.  E 
qui  l1  autore  a  rinfrancare  le  precedenti  proposizioni  rapporta 
un  fatto.  Un  uomo  clic  pativa  di  calcolo  di  vescica  ,  essen¬ 
dogli  stato  detto  che  la  chimica  ha  rimedj  certi  contro  il  suo 
male  ,  andò  ad  esso  autore  per  sentire  clic  cosa  a  questo  ri¬ 
spetto  egli  avvisasse.  Questi  non  mancò  dal  fargli  presente,  che 
dubitava  fortemente  che  nella  condizione  sua  la  chimica 
potesse  tanto  ,  e  eonsigliavagli  fosse  meglio  per  lui  ricorrere 
all1  operazione,  e  gli  metteva  innanzi  l1  esempio  recente  di  due 
sessagenari  che  vi  erano  usciti  benissimo.  Il  perchè  per¬ 
suaso  quell1  uomo  mandò  per  quel  chirurgo  medesimo  che 
aveva  fatto  le  citate  due  operazioni ,  e  l1  operazione  infatti 
risanò  anche  lui.  Trapassati  alcuni  mesi  fu  di  nuovo  dall1  au¬ 
tore  a  l'elidergli  le  ben  dovute  grazie  del  datogli  suggeri¬ 
mento,  e  a  pregarlo  nel  medesimo  tempo  che,  poiché  temeva 
di  ricadere  nel  guajo  di  prima ,  volesse  ben  dirgli  se  mai 
la  chimica  avesse  alcun  argomento  che  valesse  a  prevenire  il 
ritorno  della  pietra.  Intanto  che  l1  autore  stava  in  pensiero 
per  rispondergli,  l1  uomo  .  trasse  di  tasca  il  calcolo  statogli 
cavato  di  vescica  ,  il  quale  era  d1  ossalato  di  calce.  La  vista 
di  esso  mosse  l1  autore  a  richiedergli  di  quali  cibi  facesse  in 
ispezie  il  maggior  uso  ,  ed  esso  rispose  mangiare  quasi  ogni 
di  acetosella  ,  ehè  tanto  aggradiva  :  Non  ne  mangiate  altro  , 
soggiunse  l1  autore  ,  poiché  quell1  erba  cape  in  se  l1  acido  di 
cui  la  pietra  vostra  è  in  gran  parte  formata.  Egli  è  certo  » 
che  da  questo,  fatto  si  possono  trarre  utili  conseguenze.  Forse 
prescrivendo  l1  uso  di  cibi  che  contengono  un  simile  acido  , 
si  potrebbe  riuscire  ad  impedire  la  formazione  dei  calcoli  mu* 
rali ,  i  più  perniciosi  di  tutti,  ài  pella  durezza  loro  pareggia¬ 
bile  a  quella  dell1  avorio  ,  e  per  la  forma  tubercolosa,  o  ber¬ 
noccoluta,  o  spinosa,  che  pella  resistenza  ai  più  possenti  rea¬ 
genti.  Si  adoperò  per  altro  altresì  più  volte,  onde  veder  modi) 
di  riuscire  a  discioglìcre  nella  loro  sede  i  calcoli  vescicali  $  e 
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sebbene  non  s1  arrivasse  fin  dove  s’aveva  sperato,  non  è  peri» 
che  si  rimanesse  senza  alcun  buon  successo.  I  medici  imper- 
tanto  dier  mano  a  questo  fine  alle  soluzioni  alcaline  trat¬ 
tandosi  dell1  acido  urico ,  alle  soluzioni  acide  nei  casi  di  fo¬ 
sfati  terrei,  ed  ora  le  fecero  trangugiare,  ora  le  iniettarono 
in  vescica.  Guyton  de  Morve  au  reca  l1  esempio  di  un  amico 
di  Parmenlier ,  che  usato,  per  consiglio  di  Fourcroy ,  per  tre 
mesi  o  più  mattina  a  digiuno  una  tazza  d1  acqua  alcafìzzata 
con  dieci  goccio  di  soda  caustica ,  guari  interamente  della 
renella.  E  Mascagni  che  pativa  delPeguale  malattia,  ne  venne 
pure  guarito  la  mercè  di  venti  oncie  di  acqua  alterata  con 
Carbonato  di  potassa  satura  nella  dose  di  una  sino  a  tre 
dramme  ,  che  si  bevve  per  dieci  dì  di  seguito.  E  non  scarsi 
sono  gli  esempi  di  medici,  che  in  simili  bisogne  di  pietra  ca- 
Varon  profitto  dalle  bevande  di  carbonato  di  potassa  e  di  soda. 
11  metodo  delle  injezioni  portò  fin1  ora  a  difficoltà,  che  non  sì 
di  leggieri  è  a  passarsene.  La  prima  di  queste  è  la  natura 
del  calcolo  che  si  vuole  disciogliere.  Pare  all1  autore,  che  la 
disamina  di  piccoli  calcoli  ,  e  dell1  urina  possa  cessarla  ;  e 
Proust  pubblicò  a  questo  rispetto  una  importante  Memoria. 
Osservava  esso  Proust  in  una  ragazza  il  fatto  seguente.  L1  o- 
rina  della  donna  contiene  più  urea  che  non  quella  délPuomo; 
la  ragazza  che  dicemmo,  dava  invece  orina  affatto  mancante 
d1  urea,  la  quale  s1  aveva  interamente  cambiata  in  carbonato 
di  ammoniaca.  Da  ciò  Proust  argomentò  di  qual  natura  fosse 
il  calcolo  enorme  che  aveva  in  vescica  quella  ragazza,  e  che 
cavato,  Panalisi  l1  ebbe  in  fatto  confermata.  La  mancanza  im- 
pertanto,  o  la  somma  scarsezza  di  uno  dei  principi  delPorina, 
dell1  acido  urico  ,  per  esempio  ,  può  far  supporre  che  esso 
sia  intrattenuto  in  vescica ,  e  che  formi  una  pietra.  In  caso 
non  si  possa  trar  partito  da  simili  indicazioni  ,  duop1  è  rin¬ 
tracciarne  altre  ,  disaminando  il  liquore  prima  alcalino ,  poi 
acido  che  a  questo  rispetto  si  injetta  in  vescica  ,  e  che  vi  si 
può  lasciar  dimorare  alcun  tempo.  Ravvisando  che  l1  uscito 
liquido  alcalino,  coll1  aggiugnervi  alcune  goccie  d1  acido  idro¬ 
clorico  in  capo  ad  alcune  ore  intorbidi  e  dia  una  posatura 
cristallina  ,  s1  ha  motivo  a  credere  che  la  pietra  componsi  di 
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acido  urico  ;  non  rispondendo  simile  posatura  ,  puossi  presu¬ 
mere  che  quel  liquore  toccasse  in  vescica  alcuno  strato  di 
sale  terroso  o  di  fosfato.  Allora,  onde  verificare  la  cosa,  biso¬ 
gna  injcttare  un  liquore  inagrito  d’acido  idroclorico,  il  quale 
discioglierà  porzione  del  fosfato,  che  un  po’  d’ammoniaca  farà 
depositare.  Tutte  queste  prove  non  riuscendo,  ne  conseguita 
clic  la  pietra  non  si  lasci  mordere  dai  discioglienti  chimici  , 
e  sia  di  ossalato  di  calce,  che  fortunatamente  è  più  raro  dei 
precedenti.  Importando  poi  grandemente  che  quelle  soluzioni 
acide  od  alcaline  non  offendano  la  vescica,  bisogna  che  sieno 
adoperate  sì  deboli,  che  prese  in  bocca  non  facciano  sentire 
che  leggiero  sapore  ,  e  facilmente  tollerabile  $  e  inoltre,  per 
injettarle,  denno  avere  una  temperatura  dai  25  ai  26  gradi 
del  T.  R.  Vuoisi  pure  non  fare  quelle  injezioni  che  a  ve¬ 
scica  perfettamente  vuota,  onde  non  succedano  precipitati  della 
contenutavi  orina.  È  a  desiderare  che  noi  avessimo  una  mag¬ 
gior  serie  di  esperienze  di  questa  fatta,  per  poterne  ritrarre 
conseguenze  decisive  ed  utili.  Ma  egli  ci  vuole  pazienza  ,  c 
tempo,  e  mezzi  ;  cose  queste  seconde,  che  pur  troppo  ai  me¬ 
dici  soventi  mancano.  I  governi  potrebbono  provvedervi  ; 
poiché  è  ben  subbietto  che  lo  merita.  Noi  non  vogliamo  però 
passare  sotto  silenzio  gl’  inconvenienti  che  di  leggieri  arrecar 
possono  alla  vescica  quelle  injezioni  alcaline  od  acide  per 
leggieri  che  sieno,  stante  la  sensibilità  della  vescica  ad  ogni 
sostanza  a  sé  straniera  ,  e  le  irritazioni  in  ispecie  che  pos¬ 
sono  produrre.  Forse  a  poco  a  poco  si  potrà  assuefare  quell’or¬ 
gano,  ma  anche  questo  continuare  nelle  prouve  non  è  piccola 
difficoltà.  Forse  che  vi  sono  altre  sostanze  innocenti  pella  vesci¬ 
ca,  e  che  possono  rispondere  gli  effetti  delle  disoluzioni  alcaline 
od  acide.  L’autore  fa  ragione,  che  nel  caso  di  calcolo  di  aci¬ 
do  urico,  l’acqua  di  calce  può  fare  all’uopo,  la  quale  venne 
già  consigliata  siccome  litontrico  rimedio.  Egli  sì  furon  i  ri- 
sultamenti  di  alcuni  saggi  chimici  che  lo  portarono  a  questa 
proposta.  Il  sig.  Laugier  aveva  bisogno  di  preparare  dell’  urato 
eli  calce  puro  5  e  operando  a  questo  risguardo,  discoverse  per 
un  accidente,  che  la  calce  rende  solubile  1’  acido  urico.  Fat¬ 
tane  in  appresso  espressa  pruova  ,  trovava  che  sei  grani  di 
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acido  urico  cristallizzato  ,  riscaldati  assieme  ad  un1  oncia  di 
acqua  di  calce  ,  dilungata  in  un’  oncia  d1  acqua  stillata  a  26 
gr.  T.  R.  si  disciolsero  all1  istante  ,  e  a  freddo  avvenne  lo 
stesso  disciogliersi  in  capo  ad  una  mezz1  ora  per  opera  del 
solo  agitare.  Per  altri  sperimenti  s’accertava,  clic  l1  acqua  di 
calce,  dilungata  per  la  metà  del  suo  peso  di  acqua  distillata, 
può  ridurre  a  fiocchi  d1  urato  di  calce  una  pietra  d1  acido 
urico,  senz1  altro  sia  bisogno  di  calore.  Sta  poi  a  vedere  se 
l1  acqua  di  calce  non  abbia  possa  irritativa  in  sulla  vescica. 
Nondimanco  l1  apparato  del  sig.  Giulio  Cloquet  potrebbe  tor¬ 
nare  assai  all1  uopo  ,  massime  nei  casi  di  renella,  nella  quale 
l1  acido  urico  è  quasi  puro  ,  c  non  aggiunse  ancora  a  quella 
durezza  cui  può  arrivare,  massime  nelle  pietre  vescicali. 

Ma  l1  orina  non  è  però  il  solo  umore  animale  die  produca 
concrezioni  ;  la  bile  ne  dà  peranco.  A  principio  fu  ritenuto 
che  questi  calcoli,  che  si  dicono  biliari,  fossero  in  gran  parte 
composti  di  una  sostanza  che  si  chiama  adipocera  5  e  la 
quale,  in  seguito  alle  particolari  proprietà  che  mostrava  a  Che- 
vreul ,  questi  propose  nominare  colesterina,  vale  a  dire  bile  so¬ 
lida.  La  disamina  che  Thènard  fece  di  3oo  di  quelle  pietre 
biliari,  lo  ridussero  a  distinguerne  parecchie  spezie  5  alcune  di 
lamine  bianche,  lucicanti ,  interamente  composte  di  coleste¬ 
rina  ,  altre  più  numerose  di  lamine  gialle  ,  in  cui  entrano  da 
88  a  94  centesimi  di  colesterina  ,  e  da  sei  a  dodici  centesimi 
della  materia  gialla  della  bile  5  altre  bruno-nere  solo  alla  su¬ 
perficie,  talora  nericcie  fino  nel  centro,  formate  quasi  intera¬ 
mente  di  tale  materia  gialla ,  e  poco  o  nulla  di  colesterina. 
Orfila  scovriva  piccola  quantità  di  picromele  in  un  di  quei 
calcoli  della  bile  ,  che  capon  in  gran  copia  la  materia  gial¬ 
la  ,  e  la  materia  pingue  di  essa  bile.  Cavenlou  ciò  conferma¬ 
va  5  e  l1  autore  riscontrò  lo  stesso  in  un  piccolo  cilindretto 
nero  ,  che  pareva  un  escremento  di  baco  da  seta  ,  ritrovato 
nella  cistifellea  di  una  donna.  L1  avervi  nella  bile  umana  la 
colesterina ,  chiarisce  la  formazione  di  que1  calcoli  5  e  la  sco¬ 
perta  devesi  a  Chevreul .  Le  pietruzze  che  diconsi  artritiche  , 
bianche  ,  leggieri  ,  friabili ,  di  una  tessitura  come  spugnosa , 
che  avvengono  in  ogni  parte  del  corpo  ,  massime  per  la  got- 
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ta  ,  vennero  da  Tennant  dimostrato  arati  di  soda.  Hegel  re¬ 
centemente  vi  trovò  altresì  piccola  porzione  di  urato  di  calce, 
e  di  sai  marino;  e  F  autore  ottenne  i  risultamenti  medesimi. 
Altre  concrezioni }  si  libere  che  saccate,  succèdono  e  nelle 
piandole  pineali ,  e  nelle  lagrimali ,  e  nelle  salivari  ,  e  nel 
fegato  ,  e  nella  prostata,  ecc.  :  esse  compongonsi  quasi  tutte, 
e  quasi  sempre,  dì  fosfato  di  calce,  e  di  materia  animale; 
alle  quali  sostanze  s’aggiugne,  a  dose  quasi  eguale,  il  carbona¬ 
to  di  calce  ne1  calcoli  polmonari.  —  Rimane  a  far  parola  dei 
calcoli  intestinali.  Questi  son  rari  nell’  uomo ,  ed  in  lui  non 
formano  ,  come  negli  animali ,  particolari  specie  ,  e  l1  esservi 
essi,  pare  dipenda  da  meri  accidenti.  Soventi  que1  che  escono 
pella  via  dell1  ano  ,  o  che  si  rinvengono  nelle  intestina  pro¬ 
vengono  da  altre  parti.  Quasi  tutte  le  concrezioni  ,  che  nel- 
l1  uomo  si  possono  dire  sedimenti  intestinali,  traggono  l1  ori¬ 
gine  loro  da  corpi,  che  introdotti  nello  stomaco  sfuggono  alla 
digestione  ,  e  vengono  intrattenuti  nelle  ripiegature  del  tubo 
intestinale;  si  ha  però  alcun  esempio  diverso.  Una  giovane  ti¬ 
sica,  arrivata  al  più  compiuto  marasmo,  mandò  dall’ano  gran 
novero  di  corpi  a  mo1  di  globctti  un  po’  schiacciati  da’  due 
lati  ,  e  Lassaigne  li  disse  composti  per  tre  quarti  di  stearina, 
c  d1  eiaina  unite  ad  un  acido  che  non  potè  ridurre  a  solo  , 
e  per  F  altro  quarto  di  materia  consimile  alla  fibrina.  Del 
resto,  Brande  ed  Henry  trovaron  nelle  intestina  masse  di  ma¬ 
gnesia  agglutinata  uà  muco  in  chi  faceva  comune  uso  di 
quel  rimedio.  Nella  Scozia  non  son  rare  ne1  poveri  clic  si  nu- 
triscon  di  pane  d1  avena  concrezioni  dovute  alla  parie  legnosa 
di  essa  ,  che  resiste  alla  digestione  ;  allo  esternò  sono  in¬ 
crostate  di  una  miscela  di  fosfato  di  calce  ,  e  di  fosfato  am¬ 
monio-magnesiaco.  L1  autore  ebbe  inoltre  veduto  una  concre¬ 
zione  intestinale  i  cui  componenti  erano  un  piccolo  osso  per 
uueleo  ,  sangue  all1  ingiro  che  lo  ingrossò.  Trangugiato  esso 
osso,  lacerò  alcun  punto,  il  quale  gli  diè  quel  sangue  di  cui  si 
rivestì.  Era  intenzione  dell1  autore  di  far  paragone  delle  con- 
creazioni  che  dà  il  corpo  umano  con  quelle  che  rinvcngonsi 
ne1  bruti  ,  ma  temendo  nojare  gli  uditori  all1  accademia  cui 
leggeva  la  sua  Memoria,  se  ne  astenne. 

Annali.  LIL  34 


Ulustrations  of  thè  Diseases  of  thè  Breast.  Com¬ 
mentario  su  le  malattie  delle  mammelle  ;  di 
Sir  Astley  Cooper  ,  chirurgo  del  Re  della 
Gran  Bretagna ,  chirurgo  consulente  dello 
Spedale  di  Guy ,  ecc.  ecc.  ecc.  In  due 
Parti.  — Parte  i.a  in  di  pag.  89,  con  IX 
Tavole  miniate.  Londra,  1829. 

T 1  eziologia ,  la  diagnosi  e  la  cura  delle  malattie  delle  mam¬ 
melle  sono  ancora  argomento  di  caldissime  controversie  tra  le 
persone  dell1  arte.  Questi  organi  ,  segnatamente  nella  donna, 
sono  esposti  a  tanti  e  sì  variati  processi  morbosi  ,  a  taitte  c 
sì  diverse  tramutazionì  di  struttura  ,  clic  non  è  sempre  cosa 
facile  distinguere  quali  malattie  di  questa  glandola  sian  d1  in¬ 
dole  benigna  e  curabili  con  blandi  rimedi  ,  e  quali  d1  indole 
maligna ,  spesso  ricalcitranti ,  non  diremo  ai  soccorsi  della 
medicina  ,  ma  perfino  al  tagliente  maneggiato  colla  più  pos¬ 
sibile  destrezza.  Coll1  intendimento  di  recar  qualche  lume  in  sì 
arduo  subbietto,  Sir  Aslley  Cooper ,  oltre  al  registrare  minu¬ 
tamente  le  storie  delle  infermità  delle  mammelle  che  iva  os¬ 
servando  nella  sua  lunga  pratica  ,  ne  faceva  disegnare  le  più 
notevoli  particolarità,  per  giovarsene  ai  successivi  confronti, 
L’Opera  sovf1  enunziata  comprende  l’abbondantissima  e  pre¬ 
ziosa  messe  di  osservazioni  per  esso  con  tal  metodo  raccolte. 

Il  volume  sinora  pubblicato  versa  intorno  alle  affezioni 
delle  mammelle  d’indole  benigna  ;  le  malattie  d’indole  mali¬ 
gna  formeranno  il  subbietto  della  2.a  Parte.  L’autore  tratta 
delle  prime  in  dicci  distinti  Capitoli. 

Cap.  i°.  Introduzione.  Premesse  alcune  giudiziose  riflessioni 
intorno  all’importanza  di  esaminare  anatomicamente  le  alte¬ 
razioni  organiche  cui  soggiace  la  mammella,  e  di  paragonare 
i  sintomi  esterni  cogli  alteramenti  interni  ,  l’ illustre  autore 
tocca  la  necessità  di  una  giusta  diagnosi  delle  particolari  in¬ 
fermità  di  questi  organi ,  al  doppio  fine  di  non  dar  mano  ad 
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operazioni  che  potrebbero  esser  non  necessarie,  anzi  talvòlta  mi¬ 
cidiali,  e  sono  poi  sempre  pericolose.  Egli  divide  le  malattie  delle 
mammelle  in  tre  classi  :  i.°  in  quelle  che  procedono  da  in¬ 
fiammazione  comune  ,  sia  acuta  o  cronica  5  2.0  in  quelle  che 
derivano  bensì  da  un  processo  morboso  particolare  e  specifico, 
ma  di  natura  non  maligna,  nè  tendente  a  contaminare  le  parti 
vicine  ;  3.°  finalmente,  in  quelle  che  sono  generate  da  processi 
locali  ,  maligni  e  specifici ,  e  stanno  in  correlazione  diretta 
con  un  vizio  fgenerale  della  costituzione.  Sir  Astley  intende 
per  malattia  maligna  un  processo  morboso  locale  ,  che  non 
solamente  affetta  le  parti  in  cui  mette  radice,  ma  contamina 
altresì  le  parti  contigue.  In  sua  sentenza,  la  malignità  è  sem¬ 
pre  prodotta  da  vizio  generale  della  macchina  ,  ed  è  sempre 
accompagnata  da  malattia  analoga  in  altre  ,  pur  anco  rimote 
parti  del  corpo. 

«  La  i.a  classe  comprende  i.°  l1  infiammazione  acuta  della 
mammella,  e  l’ascesso  latteo;  2.0  P  infiammazione  cronica,  la 
quale,  correndo  lungamente  sotto  forma  di  tumore  indolente, 
termina  sovente  a  capo  di  alcune  settimane  o  di  alcuni  mesi 
in  un  ascesso  pure  indolente  ;  3.°  il  tumor  latteo  ,  nel  quale 
P  infiammazioue  cronica  è  susseguita  dall1  ostruzione  di  un  con¬ 
dotto  lattifero ,  onde  nasce  un  grosso  tumore  latteo  o  lat¬ 
tifero. 

«  La  2.a  classe  abbraccia  1 ,°  il  tumore  della  mammella  pro¬ 
dotto  da  idatide;  2.0  il  tumor  cronico  della  mammella;  3.°  il 
tumore  osseo  ;  4*°  il  tumore  adiposo  ;  5.°  la  mammella  mor¬ 
bosamente  voluminosa  e  pendula  ;  6.°  il  tumore  scrofoloso  ; 
7.0  il  tumore  irritabile;  8.°  Penchimosi  della  mammella. 

«  La  3. 3  classe  comprende  due  malattie  maligne;  lo  scirro 
e  il  tubercolo  fungoso.  » 

Càp.  2.0  Effetti  dell*  infiammazione  comune  su  la  mammella. 

I  sintomi  e  la  cura  dell1  infiammazione  acuta  di  quest’organo, 
non  differiscono  sostanzialmente  da  quelli  delle  altre  parti  , 
fuorché  nell1  acutezza  dei  sofferimenti.  «  La  flogosi  è  adesiva 
nel  primo  stadio  ,  suppurativa  nel  secondo ,  ulcerativa  nel 
terzo.  Nel  primo  stadio  si  forma  un  enfiato  sodo  e  doloroso 
di  tutta  o  di  una  parte  della  glandola  mum maria  ;  e  la  fitta 
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cellulare  membrana  che  le  serre  tT  involto ,  e  ne  unisce  in¬ 
sieme  le  singole  parti,  non  cedendo  facilmente  all1  enfiamento 
flogistico,  è  soventi  cagione  di  acutissimi  dolori.  L1  enfiagione 
e  la  durezza  sono  prodotte  da  parti  sierose  e  fibrose  del  san¬ 
gue,  segnatamente  dall1  ultime,  versate  nelle  maglie  del  tessuto 
infiammato.  All1  ingrossamento  succede  un  rubore  flogistico 
alla  superficie  della  mammella;  poco  stante,  un  acutissimo  do¬ 
lore  pulsatorio,  e  in  un  punto  del  tumore  si  forma  una  rileva- 
tezza,  levigata,  con  senso  di  fluttuazione  per  sotto-stante  ma¬ 
teria.  I  brividi,  il  calore,  l1  abbondante  sudore  rivelano  l1  ir¬ 
ritamento  che  ne  patisce  l1  intero  sistema.  Nel  punto  più  pro¬ 
minente  del  tumore  si  stacca  la  cuticola  ,  la  cute  si  esulcera^ 
e  pell’apertura,  che  ne  risulta,  esce  la  marcia.  »  Questo  pro¬ 
cesso  si  compie  nel  periodo  di  dieci  a  venti  gioì  ni.  —  Ca¬ 
gione  predisponente  di  questa  flogosi  è  il  violento  impulso  del 
sangue  alla  mammella  chiamatovi  dalPappiccare  il  bambino  al 
capezzolo  per  favorire  la  separazione  del  latte  ;  e  cagioni  ec¬ 
citanti,  sono  l1  impressione  del  freddo  ,  il  troppo  indugiare  a 
porgere  il  seno  al  bambino  ,  l1  usarsi  dalla  madre  liquori  sti¬ 
molanti,  ecc.  «  Il  miglior  modo  di  cura  in  tai  casi ,  è ,  nello 
stadio  adesivo,  di  bagnare  la  parte  con  una  lozione  preparata 
con  un1  oncia  di  spirito  di  vino  e  cinque  once  di  acqua,  o  di 
liquor  plumbi  dilutus  ,  e  di  purgare  Ja  inferma  con  ripetute 
dosi  di  olio  di  ricini,  o  solfato  di  magnesia.  Se  la  donna  mal 
comporti  il  freddo  risultante  dallo  svaporamento  dello  spirito 
di  vino  ,  si  sostituisca  una  semplice  poltiglia  tiepida  ,  appic¬ 
cando  all1  uopo  mignatte  al  tumore  ,  senza  pero  mai  obbliare 
l1  indicazione  principale,  che  è  di  purgare.  » 

Volgendo  il  tumore  a  suppurazione,  Sir  Jstley  fa  uso  di  fo¬ 
menta  con  decozione  di  papaveri ,  o  di  catapplasmi  mollitivi, 
e  porge  internamente  oppio  ,  collo  spirito  di  Minderero  ,  e 
sale  d’Epsom  a  piceiole  dosi.  Rispetto  alla  questione  se  si  ab¬ 
bia  ad  aprire  artificialmente  l1  ascesso  ,  o  abbandonarne  lo 
scoppio  alla  natura  ,  ei  vuole  si  lasci  correre  alle  sue  fasi  , 
purché  1‘ ascesso  mostri  di  andarci  celeremente  ,  abbia  sede 
anteriormente,  e  non  sia  accompagnato  da  acuti  dolori.  Che 
se  l1  ascesso  è  profondo  ,  proceda  a  rilento ,  con  dolore  pun- 
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gente,  febbre  gagliarda,  sudori  copiosi,  Veglia,  in  allora  consi¬ 
glia  di  dar  esito  alla  materia  colla  lancetta,,  [avvertendo  di 
non  penetrare  collo  stromento  laddove  l’ascesso  è  coperto  da 
un  alto  strato  di  integumenti ,  ma  si  bene  ove  la  marcia  è 
più  dappresso  alla  superficie,  più  distinta  n’è  la  fluttuazione, 
e  colla  regola  di  proporzionare  la  grandezza  della  ferita  este¬ 
riore  alla  sua  profondità,  onde  non  si  ranunargini  per  adesione, 
e  favorisca  la  raccolta  della  materia.  —  Nelle  piaghe  fistolose, 
r  autore  raccomanda  d’  iniettare  una  soluzione  preparata  con 
un1  oncia  di  acqua  di  rose,  e  due  o  tre  goccie  di  acido  sol¬ 
forico,  anzi  di  fomentare  la  mammella  con  compresse  bagnate 
in  questa  stessa  soluzione  ,  coir  intento  di  frenare  la  separa¬ 
zione  della  materia  e  promuovere  P  adesione  dei  seni.  La 
stessa  pratica  consiglia  quando  un’ascesso  o  seno  profonda¬ 
mente  situati ,  abbiano  ,  siccome  talvolta  avviene  ,  spogliato 
le  coste  del  periostio  e  prodotta  la  carie.  Egli  proscrive  F  in¬ 
cisione,  salvo  per  agevolare  l’estrazione  di  scheggio  d’osso  dive¬ 
nute  mobili  per  opera  della  carie. 

Non  sempre  gli  ascessi  lattei  sono  esenti  da  pericolo.  Sir 
Astley  ha  veduto  una  signora  di  temperamento  dilicatissimo, 
morire  per  un1  escrescenza  fungosa  ,  cresciuta  da  un  ascesso 
latteo ,  che  avea  mandato  abbondantissima  copia  di  mate¬ 
ria.  —  Se  picciolo  è  l’ascesso,  la  madre  può  porgere  al  bam¬ 
bino  sì  F  uno  che  F  altro  seno  $  se  vasto,  sarà  prudente  con¬ 
siglio  votare  la  mammella  inferma  con  adatto  istromento,  e 
allattare  la  prole  colla  mammella  sana.  «  Cosiffatti  ascessi  na¬ 
scono  talvolta  per  malattia  dei  capezzoli,  la  quale  si  presenta 
sotto  tre  forme;  i.°  di  semplice  escoriazione;  3.°  di  profonde 
fessure  o  screpolature  alla  giuntura  del  capezzolo  coll’  areola; 
3.°  di  profondo  ulceramento  del  capezzolo  che  ne  strugge  una 
porzione.  Tutte  queste  affezioni  sono  spesso  cagione  di  dolori, 
i  quali  intertenendo  la  madre  dal  porgere  la  mammella  al 
bambino  sì  sovente  quanto  è  mestieri,  ne  avviene  che  il  latte 
ristagni  in  copia ,  e  per  distendimento  s’  accenda  a  flogosi  il 
seno.  Per  antivenire  a  siffatto  accidente  vuoisi  far  suggere  la 
mammella  ,  coll’avvertenza  di  valersi  del  bambino  il  più  pre¬ 
stamente  possibile.  11  rimedio  migliore  alle  idccre  del  capez- 
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zolo  e  una  soluzione  di  borace  nell1  acqua ,  nella  proporzione 
di  .una  dramma  di  borace  ,  tre  oneie  e  mezzo  d1  acqua  ,  e 
mezz1  oncia  di  spirito  di  Vino.  Alcuni  usano  una  soluzione  di 
alume  ,  altri  il  solfato  di  zinco,  e  altri  il  liquore  galleggiante 
di  una  mischianza  del  liquor  calcis  col  sotto-muriato  di  mer¬ 
curio.  V1  ha  talune  donne  che  non  possono  qvrasi  evitare  Ful- 
ceramento  dei  capezzoli.  A  preservarle  da  sì  importuno  acci¬ 
dente  ,  giova  ,  per  alcuni  dì  prima  del  parto,  lavare  i  capez¬ 
zoli  con  forte  salamoia  ,  la  quale  indura  la  cuticola ,  e  la 
rende  meno  inchinevole  all1  ulceramento  e  alla  flogosi  ». 

Ascesso  cronico.  L1  ascesso  testé  descritto  corre  general¬ 
mente  i  suoi  periodi  fra  tre  o  cinque  settimane  ;  però  ,  ncl- 
Finfiammazione  cronica,  formasi  talvolta  un  ascesso,  il  quale, 
al  suo  lento  andare  ,  al  non  essere  accompagnato  dai  sintomi 
infiammatori  comuni,  si  confonde  spesso  con  un  tumore  ma¬ 
ligno  ,  da  curarsi  coll1  operazione.  «  E  che  questo  equivoco 
realmente  intervenga,  n’ebbi  non  ha  guari  una  prova  in  una 
donna  mandatami  da  Sussex  ,  perchè  volessi  assoggettarla  al- 
F  estirpazione  di  un  tumore  eh1  ella  avea  al  seno.  Fatta  se¬ 
dere  la  donna  a  me  dinnanzi  per  procedere  all1  operazione  , 
esaminando  il  tumore  diligentemente ,  m1  avvidi  di  non  so 
quale  fluttuazione  nel  centro,  il  quale  era  altresì  dolente  alla 
pigiatura  ,  e  circondato  da  notevole  durezza.  Conficcata  la 
lancetta  nel  punto  in  cui  la  fluttuazione  era  più  sensibile , 
onde  venir  in  chiaro  della  natura  del  fluido  ,  uscì  copia  rag¬ 
guardevole  di  materia  p urolenta  ».  —  a  Venni  pure  richiesto 
di  visitare  una  donna  allo  spedale  di  Guy  ,  avente  un  tu¬ 
more  alla  mammella,  con  fluttuazione  nel  centro  :  il  tumore 
durava  da  diversi  mesi.  Introdotta  la  punta  della  lancetta  , 
sgorgò  grandissima  quantità  di  materia.  Quantunque  non  vi 
fosse  scoloramento  ,  e  il  tumore  esistesse  da  alcuni  mesi  ,  io 
pensai  fosse  ripieno  di  materia;  e  ciò  al  senso  di  fluttuazione, 
e  al  dolore  che  la  donna  risentiva  alla  pressione  più  lieve  , 
fenomeni  che  sarebber  mancati  se  il  tumore  avesse  capito  flui¬ 
do  sieroso  ».  —  u  In  casi  simili  ho  veduto  cominciarsi  F  e- 
stirpazione  ,  quando  ,  ferito  per  caso  l1  ascesso  dal  tagliente  , 
il  chirurgo,  allo  sgorgo  della  materia,  avvistosi  dell1  errete 
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ha  desistilo  dall’ operazione,  e,  applicatovi  un  cataplasma  ,  il 
male  ebbe  felice  terminazione  ».  —  È  però  da  notare  clic 
questi  ascessi  cronici  sono  quasi  sempre  accompagnati  da  al¬ 
levamento  costituzionale  ,  o  da  vizio  in  alcuna  secrezione. 
Sotto  tali  circostanze  sir  Astley  raccomanda  il  calomelano  ,  a 
sera  ,  e  la  china  china  ,  colla  soda  ,  due  o  tre  volte  al  gior¬ 
no  ,  ovvero  P  infusione  di  genziana  colla  soda  e  il  rabarbaro. 
Per  disciogliere  P induramento  e  promuovere  l1  assorbimento, 
consiglia  il  cerotto  di  gomma-ammoniaca  e  mercurio,  oppure 
una  soluzione  di  muriato  d’  ammoniaca  nello  spirito  di  vino 
rettificato. 

Cap.  2.0  Tumor  latteo  o  lattifero.  Nasce  questo  tumore  da 
latte  raccolto  in  un  dutto  lattifero,  per  infiammazione  cronica 
del  medesimo  ,  presso  il  capezzolo,  che  ne  fa  chiudere  la 
boccuccia  non  solo,  ma  il  canaletto  eziandio  per  uno  o  due 
pollici,  a  La  donna  si  presenta  al  chirurgo  qualche  tempo 
dopo  il  parto  con  un  tumore  alla  mammella ,  il  quale  ,  non 
preceduto  dai  sintomi  deli1  ascesso  ,  dà  segno  non  pertanto 
di  distinta  fluttuazione,  e  tormenta  l’ammalata  con  un  doloroso 
senso  di  distensione:  il  suggere  del  bambino  facendo  crescere 
P  afflusso  del  latte  alla  mammella  ,  fa  pur  crescere  il  dolore 
e  il  senso  di  distendimento.  Il  tumore  è  circoscritto  a  una 
porzione  di  mammella  ,  dal  capezzolo  alla  circonferenza  del¬ 
l’organo,  e  dà  un  distinto  senso  di  fluttuazione.  Dilatatissime 
sono  le  vene  cutanee,  ma  niun  altro  scoloramento  presenta 
la  parte.  Infitta  nel  tumore  la  lancetta,  ne  trae  alcune  oncie 
di  latte  ,  il  quale  col  riposo  ,  forma ,  in  poche  ore  ,  crema 
alla  superfìcie.  Se  picciola  è  la  puntura  ,  c  ,  stillato  il  latte  , 
si  lasci  chiedere  subitamente  la  ferita  ,  non  va  guari  a  for¬ 
marsi  una  nuova  raccolta  ,  e  con  questa  un  nuovo  tumore 
caratterizzato  dai  medesimi  fenomeni ,  e  dai  medesimi  soffe- 
rimenti.  Se  il  tumore  cresce  a  dismisura  ,  talvolta  si  esul¬ 
cera  e  lascia  fluire  il  latte  contenuto  per  una  picciola  aper¬ 
tura  a  breve  distanza  dal  capezzolo;  la  quale  apertura  so¬ 
venti  si  mantiene  aperta  peli’  intero  periodo  dell’  allatta¬ 
mento,  il  latte  andando  perduto,  dacché,  sfuggendo  dall’aper¬ 
tura  ,  non  può  entrare  nella  bocca  del  bambino.  Questa 
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apertura  è  eli  difficile  sanazione  finché,  collo  svezzamento  e 
col  soccorso  de1  purganti,  annullata  non  venga  totalmente  l.v 
separazione  del  latte.  Eccone  il  metodo  curativo:  disposta  es¬ 
sendo  la  madre  a  slattare  il  bambino  ,  siccome  non  andrà 
guari  a  cessare  la  separazione  del  latte  nella  parte  ostruita  , 
si  bene  che  in  tutte  le  altre  della  mammella ,  una  semplice 
puntura  sarà  sufficiente  a  sgorgare  del  latte  contenuto  il  dotto 
lattifero.  Però,  se  la  madre  intende  seguitare  l1  allattamento, 
vuoisi  allargare  P  apertura,  e  lasciare  che  n1  esca  il  latte  fin¬ 
ché.  dura  P adattazione ;  imitando  per  tal  modo  quel  naturale 
sollievo  che  il  processo  ulcerativo  talvolta  procaccia,  per  im* 
prenderne  la  cura  radicale,  cessata  la  separarionc  del  latte 
allo  svezzamento,  o  la  mercè  dei  purgativi  :  »» 

Cap.  3.°  Tumore  idatiiloso  della  mammella.  —  V1  ha  quat¬ 
tro  specie  di  questi  tumori,  tre  delle  quali  di  natura  non  ma¬ 
ligna.  Sir  dstlcy  non  s'intertiene  per  ora  che  di  queste. 

i.°  Specie.  Sacchetti  semplici,  contenenti  un  fluido  sieroso, 
ai  quali  Sir  Jstley  dà  nome  di  idatidi  cellulose.  —  Sintomi:  la 
mammella  cresce  grado  a  grado  di  volume,  senza  dar  dolore; 
si  fa  dura,  ma  con  nessun  senso  di  fluttuazione;  seguita  a  in¬ 
grossarsi  per  alcuni  mesi,  anzi  per  alcuni  anni ,  acquistando 
talvolta  un*  enorme  volume.  In  un  caso  veduto  dall1  autore,  la 
mammella  pesava  nove  libbre.  »?  Dapprima  però  il  tumore  dà 
al  tatto  un  senso  di  sodezza  in  ogni  punto,  a  talché  lo  dire¬ 
sti  quasi  un  semplice  ingrossamento  cronico  della  mammella; 
se  non  che  coll1  andar  del  tempo  si  scuopre  in  questo  o  in 
quel  punto  una  distinta  fluttuazione,  al  qual  periodo  Porgano 
comincia  a  crescere  più  celeremente:  di  cosiffatte  fluttuazioni 
se  ne  incontra  generalmente  qui  e  là  irr  diversi  punti.  —  Le 
vene  cutanee  si  fanno  varicose;  però  ad  onta  dell1  enorme 
grossezza  della  mammella ,  la  donna  non  patisce  quasi  di  al¬ 
cun  dolore:  per  allro,  su  di  questo  proposito,  v1  ha  qualche 
eccezione,  talune  soffrendo  un  senso  di  calore  insolito,  ed  al¬ 
tre,  in  ragione  del  crescere  del  tumore,  un  dolore  alla  mam¬ 
mella  c  alia  spalla.  —  Il  tumore  si  lascia  liberamente  nnio- 
\  ere  sul  muscolo  pettorale,  ed  è  al  tutto  pcndulo:  in  alcuni 
casi,  la  malattia  comprende  tutt1  intera  la  gianduia  mamma- 


ria  ;  in  altri  non  ne  comprende  che  picciola  porzione.  In  fine, 
ima  delle  regioni  fluttuanti  della  mammella  lentamente  s’  in¬ 
fiamma,  si  esulcera  e  lascia  sgorgare  gran  copia  di  siero,  o  di 
un  fluido  avente  il  generale  carattere  del  siero ,  ma  di  una 
consistenza  un  tantino  più  viscosa:  Votato  il  sacco,  se  avven¬ 
ga  che  F  apertura  esterna  si  chiuda,  e  il  fluido  siane  viscoso 
per  intero,  corre  lungo  tempo  prima  se  ne  rinnovi  la  raccol¬ 
ta  ;  anzi  le  pareti  del  sacco  talvolta  si  fanno  aderenti ,  e  la 
cisti  cessa  da  qualunque  uffizio  di  separazione.  In  altri  casi 
ho  veduto  il  tumore  scoppiare  e  mandar  fuora  un  fluido 
raucilaginoso  meschiato  con  siero,  e  diverse,  cellule  successi¬ 
vamente,  e  a  distanti  periodi,  andare  al  processo  ulcerativo  , 
o  formar  seni,  di  sanamento  difficilissimo.  » 

Anche  durante  l1  ulceramento ,  la  costituzione  generale 
della  donna  non  ne  patisce  punto  ,  e  nulla,  tranne  il  timore 
del  cancro,  può  indurla  a  manifestare  il  suo  male,  e  ancor 
meno  a  assoggettarsi  ad  un1  operazione.  Comunque  voluminosa 
divenga  la  mammella,  comunque  ampiamente  si  esulceri  o  ge¬ 
ma  copia  di  materia,  le  glandule  ascellari  si  mantengono  mai 
sempre  immuni  da  malattia. 

»  Notomia  Patologica.  Notomizzando  diligentemente  il  tu¬ 
more  e  la  mammella  in  cui  ha  sede,  si  trova  gli  interstizi  della 
sostanza  glandulare,  e  il  tessuto  tendinoso  e  celluloso  inter¬ 
posto  ,  in  gran  parte  ripieni  di  una  materia  fibrosa ,  versata 
per  opera  di  una  specie  particolare  di  cronica  infiammazione; 
in  alcuni  di  detti  interstizi  s1  incontra  un  sacco ,  entro  cui  si 
è  separato  un  fluido  sieroso  o  viscoso ,  talvolta  mucoso ,  se¬ 
condo  il  grado  di  flogosi  vigente  :  e  questo  fluido  pella  visco¬ 
sità,  e  pelF  effusione  di  materia  solida  che  lo  circonda,  sì  bene 
che  per  essere  capito  in  un  sacco  o  in  una  cisti  perfetta,  non 
può  sfuggire  nei  circomposti  tessuti  :  pero  atteso  la  sua  quan¬ 
tità  ,  la  pressione  che  esercita ,  e  la  cedenza  graduale  della 
cisti,  questa  diviene  di  ragguardevolissima  grossezza.  Grande 
c  il  novero  di  siffatte  cisti  ;  se  ne  incontra  in  ogni  parte  della 
mammella  5  e  siccome  pi-oducono  e  intei'tengono  una  continua 
ma  lenta  irritazione,  cosi  son  esse  cagione  di  un  effusione  di 
materia  solida ,  mercé  cui  la  mammella  forma  un  immenso 
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tumore,  risultante  cìi  materia  solida  e  fluida.  Tra  questi  sac¬ 
chetti  ripieni  di  fluido  (idatidi)  raccomandati  a  brevi  peduncoli, 
ve  n1  ha  alcuni,  che  al  loro  aspetto  io  supponeva  fossero  sem¬ 
plici  cellule  prima  li  aprissi,  i  quali  sacchetti,  a  vece  di  es¬ 
sere  totalmente  cavi,  capivano  del  tessuto  cellulare  in  cui  era 
raccolto  nn  fluido ,  il  quale ,  quantunque  lor  dasse  esterna¬ 
mente  l1  apparenza  di  cellule,  o  idatidi,  pigliavano  al  di  den¬ 
tro  il  carattere  del  tumore  anassarcatico.  n  —  »?  La  mammella, 
se  non  è  enormemente  ingrossata  ,  è  quasi  tutta  ripiena  di 
idatidi  cellulose  5  alcune  in  gruppi,  ma  il  maggior  novero  di¬ 
stinte  T  una  dall1  altra  ?  e  in  que1  casi  in  cui  la  mammella  non 
era  che  leggermente  enfiata ,  la  costituzione  non  ne  risentiva 
che  un  debolissimo  irritamento,  stante  il  lieve  grado  di  flo- 
gosi  adesiva  da  cui  corteggiata  andavane  essa  enfiagione.  » 
La  grandezza  di  queste  cellule  varia  dalla  grossezza  della 
capocchia  di  ima  spilla  a  quella  di  ima  palla  d1  archibugio. 
La  cisti  contenente  il  fluido  è  ricchissima  di  vasi  5  le  vene 
dilatatissime.  Questa  malattia,  nel  suo  primio  stadia,  somiglia 
la  semplice  infiammazione  cronica  ;  ma  se  ne  distingue  al 
non  essere  dolente  ai  toccamenfi  e  alla  sanità  di  cui  gode 
la  inferma?  chiara  riprova  che  dessa  è  male  meramente  lo¬ 
cale.  Nel  secondo  stadio,  quando  si  è  formata  la  fluttuazione, 
l1  affezione  idatidosa  si  lascia  differenziare  dall1  ascesso  alle  sedi 
distinte  della  fluttuazione ,  e  alla  mancanza  del  rubore  :  però 
il  segno  piu  sicuro  è  la  puntura  del  sacco  ,  per  la  quale  si 
trae  un  siero  limpido  invece  di  marcia.  La  mancanza  di  que¬ 
gli  interpolati  dolori  lancinanti,  propri  delle  affezioni  maligne, 
il  seguitare  la  donna  nella  pienezza  della  salute,  e  il  non  in¬ 
contrarsi  quella  vasta  durezza  caratteristica  dello  scirro ,  di¬ 
stinguono  questa  malattia  della  mammella  dal  tubercolo  scir¬ 
roso.  Tnttavolta  ,  Sir  Astlcy  ha  veduto  in  un  caso  »  il  vero 
scirro  andare  insieme  colle  idatidi.  ??  Demolito  il  tumore,  non 
tardo  guari  a  riprodursi?  esso  recava  i  soliti  dolori  dello  scir¬ 
ro.  —  u  Nella  cura  delle  idatidi  della  mammella ,  muti  van¬ 
taggio  si  può  sperare  dai  rimedi  esterni  ?  nè  la  costituzione 
richiede  provvedimenti  di  sorta,  la  sanità  generale  della  mac¬ 
china  non  ^soffrendo  punto  della  malattia.  Se  v1  lui  un  solo 
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sacchetto*,  c  questo  eli  notevole  grossezza,  talvolta,  pugnan¬ 
dolo,  non  si  riempie  di  nuovo,  siccome  si  può  vedere  in  al¬ 
cune  delle  seguenti  istorie.  Ma  se  enorme  è  l1  ingrossamento 
della  mammella  ,  già  numerose  le  idatidi  ,  il  tumore,  già 
cresciuto  al  peso  di  più  libbre,  sia  al  tutto  penduto,  stiracchi 
le  parti  circomposte,  ribalzi  ad  ogni  movimento,  e  grave  ab¬ 
biane  timore  l1  ammalata  che  si  tratti  di  male  d1  indole  ma¬ 
ligna,  in  allora  sarà  prudente  consiglio  procedere  alP  estirpa¬ 
zione  del  medesimo.  Alla  quale  operazione  nulla  più  si  ri¬ 
chiede  che  del  semplice  anatomico  dissecamento  ,  avvertendo 
di  allacciare  successivamente  i  vasi  a  misura  che  si  va  reci¬ 
dendoli  ,  onde  evitare  una  superflua  perdita  di  sangue.  Vuoisi 
però  confessare  ,  non  essere  P  immediata  allacciatura  assolu¬ 
tamente  necessaria ,  sia  perche  P  operazione  si  può  com¬ 
piere  in  brevissimo  tempo  ,  sia  perchè  un  ajuto  giugne  facil¬ 
mente  a  fermare  P  emorragia  premendo  col  dito  i  vasi  recisi, 
nel  mentre  che  il  chirurgo  va  seguitando  P  estirpazione.  Del 
resto,  cosa  importante  è  di  togliere  tutte  le  porzioni  indurite 
o  gonfie  di  mammella  5  annidando  in  esse  idatidi  o  cellette 
già  formate,  il  lasciarne  una  sola,  questa  seguiterebbe  a  cre¬ 
scere,  e  la  restante  porzione  di  mammella  verrebbe  presto  a 
formare  un  nuovo  tumore  idalidoso.  »  Già  dicemmo  che  que¬ 
sta  malattia  non  contamina  le  parti  vicine.  —  Delle  istorie 
recate  dall1  autore  a  rischiaramento  delle  precedenti  osserva¬ 
zioni,  ci  accontenteremo  di  riferire  le  due  seguenti. 

Caso  Vili.  La  signora  Hewett,  di  60  anni  ,  ebbe  nel  mese 
di  novembre  del  181 5,  a  urtare  contra  una  sedia  :  scorse  al¬ 
cune  settimane  da  quest’accidente,  cominciò  a  sentire  alla 
destra  mammella  una  non  so  quale  molestia,  che  distendevasi 
all1  ascella  5  e  nel  mese  di  gennaio  del  1816,  in  questa  stessa 
mammella  scoverse  un  tumoretto  ,  precisamente  sotto  il  ca¬ 
pezzolo:  a  mezzo  Panno,  il  tumore  era  cresciuto  alla  gros¬ 
sezza  di  un  melone.  Piccatasi  a  Ilarrowgate,  l1  inferma  si  diede 
per  due  mesi  a  appiccare  sanguisughe,  dapprincipio  ogni  gior¬ 
no,  in  seguito  ogni  secondo  dì,  fino  a  settembre.  Appresso  fece 
uso  della  pressione  la  mercè  di  fasciature  e  di  particolari  or¬ 
digni,  ma  senza  prò.  Il  tumore  crebbe,  e  venne  abbandonato 


alla  natura  fino  a  novembre  del  1817  ,  al  qual  periodo  co¬ 
minciava  a  mostrare  di  volgere  a  nuovi  mutamenti;  andò 
crescendo  con  singolare  celerità  ,  divenne  molle  alla  regione 
superiore,  accennando  quasi  di  andare  a  suppurazione  :  però 
ad  onta  de1  cataplasmi  e  fomenti ,  non  si  è  potuto  indurlo  a 
formare  materia.  Statuita  F  operazione,  Sir  Astley  la  eseguì 
il  io  giugno  del  1818.  «  Il  tumore  avea  acquistato  un  gros¬ 
sissimo  volume  ;  pesava  nove  libbre  ;  era  in  parte  sodo  ;  in 
alcuni  punti  capiva  un  fluido  ;  sovra  la  superficie  della  parte 
rispondente  alla  cisti,  la  cute  era  di  colore  azzurrognolo.  Il 
tumore  era  mobile,  e  aggiungeva  alla  regione  superiore  dcl- 
l1  addome.  La  signora  Harowgate  godeva  altronde  di  buona 
salute.  Praticata  una  puntura  nella  parte  più  prominente  del 
tumore,  fluì  gran  copia  di  siero  ;  il  che  valse  a  chiarire  l1  in¬ 
dole  idatidosa  della  malattia,  c  nello  stesso  tempo  a  sminuirne 
il  volume.  Fatta  un*'  incisione  trasversale  sul  tumore,  un  tan¬ 
tino  al  di  sopra  del  centro,  c  sollevatone  il  lembo  di  integu¬ 
menti  ,  mi  diedi  a  staccare  dal  muscolo  pettorale  la  porzione 
superiore  del  tumore,  e  col  manico  del  coltello  ne  compii  la 
separazione  ;  terminai  l1  operazione  lasciando  un  lembo  di 
cute  inferiormente  da  innestare  col  lembo  superiore.  L1  in¬ 
ferma  sostenne  coraggiosamente  F  estirpazione.  Due  arterie  di 
notevole  calibro  hanno  richiesto  F  allacciatura.  Una  sola  su¬ 
tura  ,  e  listerebbe  di  cerotto  adesivo  bastarono  a  mantenere 
a  sito  gli  integumenti.  II  16  giugno  si  medicò  per  la  prima 
volta  la  ferita  ;  il  3o  la  signora  Harowgate  era  pienamente 
guarita.  »  Tagliato  il  tumore,  si  trovò  composto  di  una  ma¬ 
teria  solida  (linfa  coagulabile)  in  cui  erano  cavità  contenenti 
idatidi. 

Caso  XII .  Idatidi  cellulose  e  tubercolo  scirroso  nella  stessa 
mammella.  La  signora  S  .  .  .  .  di  Canterbury  ,  di  29  anni , 
sana  all1  aspetto,  ma  di  abito  gracile,  erasi  da  diciotto  mesi 
avveduta  di  un  tumoretto  nella  sinistra  mammella,  dolente  a 
qualsiasi  toccamento.  Se  per  caso  pigliava  un  raffreddore,  risen¬ 
tiva  dolori  lancinanti  alla  parte,  con  cruciosa  molestia  al  ca¬ 
pezzolo.  Intanto  il  tumore  andava  crescendo  ,  c  si  pure  i  do- 
l>ri.  Il  20  novembre  del  1822  ,  la  signora  si  recò  a  Londra 


per  assoggettarsi  all1  operazione.  A  quest1  epoca ,  il  tumore  era 
durissimo  ;  sir  Asllev  avvisava  si  trattasse  eli  un  tubercolo 
scirroso.  Tuttavolta,  la  giovinezza,  la  sanità,  e  il  seno  ricolmo 
della  inalata  ,  muovevano  a  sperare  non  fosse  d1  indole  mali¬ 
gna.  Il  2a  novembre  si  praticò  l1  operazione.  Il  tumore  era 
profondamente  seppellito  nella  mammella.  Notomizzato  diligen¬ 
temente  ,  la  parte  superiore  avea  I1  aspetto  del  tubercolo  scir¬ 
roso;  la  parte  inferiore  capiva  diverse  idatidi  cellulari.  La 
malata  si  riebbe  dall’operazione:  ma  a  capo  di  dodici  mesi  il 
male  ricomparve.  La  signora  S  .  .  .  mori  nel  182G  straziata 
dai  sofferimenti  del  cancro  ulcerato. 

La  seconda  specie  di  morbo  idatidoso  della  mammella  è  di 
natura  anzi  singolare  die  no.  L1  autore  ebbe  occasione  di  ve¬ 
derla  una  volta  sola  ;  e  sebbene  di  non  chiara  intelligenza 
senza  il  soccorso  della  Tavola  ,  noi  ne  recheremo  la  descri¬ 
zione  testualmente.  Il  tumore  di  cui  si  tratta  fu  tolto  dalla 
mammella  di  certa  signora  king.  «  La  mammella  era  ingros¬ 
sata  ,  e  quasi  in  ogni  punto  indurita  per  effusione  di  fibrina  in 
lobi  (linfa  coagulabile  )  entro  il  tessuto  celluloso  ;  però  qui  e 
là  essa  mammella  conteneva  sacchetti  di  siero,  i  quali  formavano 
cisti  di  diversa  grossezza.  In  ciascuna  di  queste  cellette  era  un 
gruppo  di  tumoretti  appiccati  a  un  picciolo  stelo  ,  a  modo 
di  polipi  ;  i  penduli  prolungamenti  galleggiavano  nel  fluido , 
che  le  varie  cisti  arcano  separato.  V1  era  altresì  gran  numero 
di  idatidi  solitarie  o  isolate  ,  sì  nel  fluido  capito  nella  cisti  , 
si  nella  solida  effusione  stanziantc  nella  mammella.  Variabile 
erane  la  grossezza  ;  la  più  grossa  non  oltrepassava  un  grano 
di  orzo,  di  cui  pure  aveano  la  figura.  In  generale  erano  di 
forma  ovale,  potrei  dire  oviforme,  perchè  più  grosse  da  un 
capo  che  dall1  altro.  Aperte  ,  si  vidde  che  risultavano  di  gran 
numero  di  lamelle  ,  a  modo  dell1  umore  cristallino  dell1  oc¬ 
chio  ,  o  degli  strati  della  cipolla,  i  quali  lasciavansi  pure  fa¬ 
cilmente  scorticare  l1  uno  dall1  altro.  Tolte  fuòri  dalla  mam¬ 
mella  ,  aveano  l1  aspetto  di  perle  ,  e  internamente  pure  il  ca¬ 
rattere  lamelloso  delle  medesime.  La  cisti  entro  cui  capivano, 
formava  un  perfetto  sacco  ,  ed  era  composta  internamente  di 
una  membrana  assai  vascolosa  ,  analogamente  alle  altre  super- 
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ficie  secernenti ;  pur  ricca  di  vasi  era  la  parte  solida  circom- 
posta  immediatamente  alla  cisti ,  ma  più  ricca  presso  al  sacco, 
che  a  molta  distanza  da  esso  :  eminentemente  vascolosa  erane 
però  tutta  la  parte  alterata.  —  Egli  è  dubbioso  se  questi  corpi 
siano  della  natura  delle  idatidi  globose  (  di  cui  dirò  tra  bre¬ 
ve)  perite  in  forza  della  pressione  della  materia  solida  da  cui 
sono  inviluppate;  oppure  se  siano  produzioni  o  secrezioni 
delle  arterie  della  parte.  Tocca  a  future  osservazioni  a  chia¬ 
rire  sì  astruso  argomento.  » 

Ai  caratteri  esteriori,  questa  malattia  somiglia  la  prima 
specie  testé  descritta;  la  mancanza  del  dolore,  comune  a 
amendue ,  serve  a  distinguerla  dalla  semplice  affezione  cro¬ 
nica  della  mammella;  ma  niun  segno  v’ha  per  differenziarla 
dalla  prima  specie  di  malattia  idatidosa.  —  Circa  alla  cura  , 
non  v’ha  mezzo  a  sanarla  fuorché  F  estirpazione;  nessun  ri¬ 
medio  universale  potria  frenare  il  progresso  del  morbo.  La 
puntura  della  cisti,  può  recare  temporaneo  sollievo;  però 
F estirpazione  è  esente  da  pericolo  ,  e  rassicura  Finferma  da 
ogni  futuro  timore.  —  Ecco  intanto  il  caso  della  signora  King. 

«  Questa  signora,  di  58  anni  di  età  ,  avea  un  enorme  in¬ 
grossamento  della  mammella  sinistra  ,  ch’ella  attribuiva  a  un 
colpo  ricevuto  quattordici  anni  fa  ,  poco  prima  vi  avvertisse 
un  tumore,  in  allora  della  grossezza  di  una  pallottola  ,  du¬ 
rissimo,  non  doloroso  ,  nicchiato  nella  sostanza  della  mam¬ 
mella,  e  quasi  immobile.  Esso  tumore,  giunto  nel  corso  di  12 
anni,  grado  a  grado  al  volume  di  un  melone,  si  fece  a  que¬ 
sto  periodo  più  sollecito  al  crescere  ,  ma  sempre  senza  dar 
dolore,  nè  alterare  la  salute  generale  della  donna.  Al  natale 
p.  p.  riprese  in  un  subito  viemaggiore  incremento ,  ma  niun 
dolore  pur  recava  ,  tranne  quando  la  donna  pigliava  per  caso 
un  raffreddore  ,  durante  la  quale  incomodità  risentiva  non  so 
quale  molestia  alla  parte.  Viddi  per  la  prima  volta  la  signora 
King  il  dì  3o  settembre  1822  :  il  tumore  avea  trentacinque 
pollici  di  circonferenza  ;  era  nella  massima  parte  sodo  ,  ma 
qui  e  là  molle  e  fluttuante;  in  una  cisti  capiva  evidentemente 
gran  copia  di  fluido.  La  porzione  dura  occupava  la  parte  su¬ 
pcriore  del  tumore  ;  il  fluido  era  contenuto  nella  parte  infe- 


riore.  Rigogliosa  era  la  salute  della  donna,  se  non  che  ella  ve- 
niva  grandemente  nojata  dal  tumore  ,  il  quale  pel  peso  sti¬ 
rava  in  basso  la  cute  c  il  muscolo  pettorale ,  ed  era  occa¬ 
sione  di  stiracchiamenti  di  nervi.  11  i  ottobre  feci  la  demoli¬ 
zione  del  tumore  ,  alla  presenza  del  sig.  Key  ,  dello  spedale 
di  Guy,  c  del  sig.  Lavìes ,  chirurgo  a  Westminster.  Per  anti¬ 
venire  qualsiasi  perdita  di  sangue  ,  ebbi  l’avvertenza  di  al¬ 
lacciare  subitamente  o  far  comprimere  i  vasi  da  un  ajuto  ,  a 
misura  che  andava  tagliandoli.  La  ferita ,  medicata  al  settimo 
di  dall1  operazione,  era  di  buonissimo  aspetto.  Lievissima  riu¬ 
scì  la  febbre  consecutiva  all1  operazione.  La  signora  King  ri¬ 
cuperò  la  primiera  salute,  senza  aver  corso  accidenti  straor¬ 
dinari.  » 

La  terza  specie  cV  iclatide  della  mammella  femminile  è  la 
comune  idatide  globosa  <  cchinocoècus ,  coenurus  )  consistente 
in  uua  cisti  o  sacchetto  ripieno  di  fluido  ,  non  avente  nesso 
vascoloso  colle  parti  circomposte,  c  producente  entro  di  esso 
gran  numero  di  cisti  a  se  stessa  simiglianti.  V1  ha  ben  poche 
parti  del  corpo  ove  non  siensi  incontrate  idatidi;  tuttavolta 
il  fegato ,  le  ovaia,  il  cervello  ,  e  il  tessuto  celluloso  alla  re¬ 
gione  inferiore  dell1  addome ,  sono  i  luogi  ove  più  di  fre¬ 
quente  stanzia  questo  animale  parasita.  Sir  Astley  dubita  della 
natura  animale,  o,  per  meglio  dire,  della  vita  indipendente 
delle  idatidi  superiormente  descritte  ;  ma  non  esita  ad  asse¬ 
gnare  il  carattere  di  animale  a  questa  specie,  valendosi  della 
sua  struttura  anatomica,  e  di  diversi  fenomeni  vitali  eli1  essa 
presenta.  La  seguente  descrizione ,  tende  ad  un  tempo  a  ret¬ 
tificare  6  ad  ingrandire  le  nozioni  che  intorno  alle  idatidi  si 
hanno  la  mercè  delle  indagini  di  Rudolphi ,  Laennec  c  di  altri 
anatomici  moderni. 

«  L1  idatide  è  contenuta  in  una  cisti  formatasi  nella  mam¬ 
mella  per  opera  del  processo  adesivo;  perciocché  ovunque  sia 
ella  deposta,  è  causa  di  irritamento  locale,  cingesi,  anzi  s'in¬ 
cassa  entro  fibrina  stravasata  e  ricchissima  di  vasi.  La  super¬ 
ficie  interna  e  secernente  della  cisti  sta  addossata  a  quella 
dell1  idatide,  però  le  due  superficie  sono  mantenute  separate 
da  un  lieve  umidore  interposto,  non  avendovi  tra  esse  con- 
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nessione  vascolosa.  —  Nella  mammella  ho  sempre  incontrato 
ìdatidi  solitarie,  diversamente  dalle  altre  parti  del  corpo,  ove 
se  ne  trova  in  gran  numero.  —  La  idatide  è  un  sacchetto 
diafano  ,  ripieno  di  un1  acqua  limpida ,  levigatissimo  alla 
superficie  esteriore,  non  avente  boccuccia  ,  nè  orificio  ,  sì  che 
è  giuoco  forza  si  nutrisci  per  assorbimento  dalla  superficie 
esterna.  Ella  è  composta  di  due  tonache  :  1’  esterna,  di  note¬ 
vole  spessezza,  ha,  come  stesse  qualche  corpo  opaco  dietro  di 
lei  ,  E  aspetto  rilucente  della  madreperla  ,  e  riflette  i  raggi 
della  luce  dalla  superficie.  E  pure  sommamente  elastica;  rav- 
volgesi  in  sè  stessa,  se  rotta.  Questa  tonaca  esterna  è  foderata 
di  una  sottilissima  membrana  interna,  che  fa  probabilmenle 
le  funzioni  di  utero;  perciocché  dalla  sua  interna  superficie 
cresce  gran  novero  di  picciole  idatidi ,  le  quali  in  sulle  pri¬ 
me  aderiscono  alla  membrana,  ma  appresso  se  ne  staccano, 
e  cadono  nel  fluido  contenuto  nell1  idatide.  Raccogliendo  in 
un  vetro  il  fluido  capito  nell1  idatide,  vedesi  galleggiare  in 
esso  innumerevole  copia  di  picciole  idatidi  ;  ciascuna  delle 
quali  diviene  a  sua  volta  un  idatide  genitrice,  che  pur  pro¬ 
duce  giovani  idatidi  alla  sua  interna  superficie,  analogamente 
all*  idatide  madre.  —  Molte  ragioni  inducono  a  credere 
siano  esse  animali  distinti  ;  primieramente  la  lor  vita  ed  ac¬ 
crescimento  per  virtù  propria,  non  avendo  elle  vincolo  va¬ 
scolare  colla  parte  in  cui  s’incontrano,  ma  essendovi  solfante 
incassate  e  rinchiuse  in  una  cisti  vascolosa  e  secernente;  o.°  l’a¬ 
ver  elleno  la  forza  di  generare  alla  interna  superficie  la  loro 
propria  specie;  3.°  l’incontrarsi  nel  cervello  della  pecora 
un’ idatide  consimile,  la  quale  (  per  anco  alcune  ore  dopo  uc¬ 
cisa  la  pecora)  messa  nell’acqua  calda,  dà  segni  evidentissimi  di 
movimento  vermicolare  ;  e  /j.°  il  trovarsi  alla  superficie  delle 
viscere  addominali  ,  c  talvolta  nel  loro  interno  un’  idatide 
provveduta  di  bocca  e  collo  ,  un’idatide  per  conseguenza  che 
si  mitre  per  via  della  bocca,  a  modo  degli  altri  animali. 

u  L’ idatide  globosa  è,  dunque,  rispetto  al  modo  di  nutri¬ 
carsi,  da  tenersi  nella  creazione,  come  l’anello  tra  l’animale 
e  il  vegetabile,  dappoiché  riceve  il  nutrimento  per  asserzione, 
a  guisa  del  vegetabile;  però  la  t  enia  hydùtìgina  ,  come  suolsi 
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chiamare  quest1  idatide,  avendo  una  bocca,  ella  è  un’  animale 
perfetto,  in  risguardo  al  modo  di  sua  nutrizione.  —  Si  sup¬ 
pone  che  P  idatide  venga  trasportata  e  deposta  dal  saligne 
nell’  organo  in  cui  cresce.  In  qual  siasi  parte  ella  venga  de¬ 
posta  ,  v1  accende  irritazione  ,  e  si  racchiude  ,  per  opera  del 
processo  adesivo  formandosi  la  cisti  entro  cui  ella  cape:  però 
l1  origine  delle  idatidi  è  oscura  ,  e  ipotetiche  le  opinioni  re¬ 
lative  alla  loro  deposizione.  —  L1  idatide  madre  è  nutrita 
dall1  umore  che  si  separa  dall1  interna  superfìcie  della  cisti  in 
cali  s1  incontra;  le  picciole  idatidi  in  essa  contenute,  traggono 
probabilmente  il  nutrimento  dal  fluido  che  l1  idatide  madre 
contiene  ,  sì  tosto  che  se  ne  staccano ,  e  cessano  di  avere 
connessione  colla  cisti  genitrice. 

«  Nata  questa  idatide  nella  mammella,  vi  accende  flogosi  , 
che  la  cingo  tutt1  all’intorno  di  una  parete  di  fibrina;  è  dura 
al  tatto,  e  pella  sua  piccolezza,  non  si  riesce  a  scovrire  fluttua¬ 
zione  :  a  misura  però  che  f  idai  ide  va  crescendo,  quantunque 
pur  cresca  la  copia  di  materia  solida  ,  siccome  più  abbon¬ 
dante  si  fa  egualmente  il  fluido  nell1  idatide,  alla  fine  si  giu¬ 
gno  a  distinguere  la  fluttuazione  nel  centro  del  tumore.  In¬ 
grossatasi  notevolmente,  f  idatide  produce  talvolta  infiamma¬ 
zione  suppurativa  ;  e  se  f  ulceramento  o  la  lancetta  procu-- 
rano  un1  uscita  alla  materia,  esce  pure  f  ida! ide  dall’apertura. 
Tra  la  collezione  di  preparati  dell'  ospedale  di  San  Tommaso 
evvi  un’ idatide  uscita  di  questo  modo,,  per  ulcerazione  da 
un  ascesso  alla  mammella.  » 

La  cura  dei  tumori  prodotti  da  questa  idatide  consiste  in 
farci  un’  incisione,  e  vòtarne  la  materia;  una  semplice  polti¬ 
glia  basta  a  condurre  a  sanamento  la  ferita.  Raccogliendosi 
nuovo  fluido,  vuoisi  trapassare  un  setone  nel  sacchetto  ,  per 
distruggere  la  cisti.  Se  non  si  è  potuto  distinguere  fluttua¬ 
zione,  e  il  chirurgo  abbia  estirpato  il  tumore,  tenutolo  di 
natura  scirrosa  ,  c  vi  trovi  la  idatide,  esso  chirurgo  non  esiti 
a  rassicurare  la  paziente  da  qualunque  futuro  pericolo.  I  se¬ 
gni  distintivi  di  questo  tumore  sono  la  centrale  fluttuazione, 
la  dura  e  resistente  circonferenza,  e  il  niun  dolore  al  pi- 
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giarlo.  Del  resto,  esso  non  è  pericoloso  prima  dell1  opera¬ 
zione  ,  nè  questa  è  mai  susseguita  da  tristi  conseguenze. 

Cap.  IV.  Tuinor  cronico  lobuloso  della  mammella.  Questo 
tumore  si  forma  generalmente  tra  17  e  3o  anni  ,  senza  che 
l1  organismo  ne  patisca  al  suo  nascere,  nè  durante  il  suo  pro¬ 
gresso.  Secondo  Sir  Jstley,  è  generalmente  effetto  di  simpatia 
coll1  utero;  et  V  eccitamento  di  un  organo  trae  l’altro  a  mag¬ 
gior  congestione  ed  azione,  e  per  tal  modo  nasce  un  nuovo 
prodotto.  19  Esso  è  più  famigliare  alle  nobili  e  alle  maritate 
che  non  hanno  figliato.  —  u  I  sintomi  di  questo  tumore  sono 
il  suo  crescere  piuttosto  dalla  superficie  che  dall’interno  della 
mammella,*  e  perciò  egli  si  mostra  generalmente  superficia¬ 
lissimo,  eccetto  quando  trae  origine  dalla  superficie  posteriore 
della  mammella,  nel  qual  caso  ha  sede  profonda,  e  sono  me¬ 
no  facilmente  distinguibili  le  sue  peculiari  fattezze.  Egli  è 
mobilissimo,  essendo  appiccato  alla  sostanza  glandulare  della 
mammella  da  una  porzione  di  aponeurosi  tendinosa  ,  anziché 
seppellito  entro  la  medesima;  per  questa  ragione,  al  muo¬ 
verlo,  sfugge  sovra  la  superficie  della  mammella.  Il  suo  na¬ 
scere  non  è  segnato  da  dolore,  e  perciò  la  donna  non  l1  av¬ 
verte  se  non  a  casuali  lavature  del  seno  :  però  in  alcuni 
casi  non  lascia  di  farsi  doloroso,  la  sensazione  molesta  si 
estende  alla  spalla  ,  per  cui  la  donna  inclina  a  qualificarlo 
d’  indole  reumatica.  Generalmente  non  è  sensibile  al  tatto  , 
eccetto  in  qualche  raro  caso,  specialmente  poco  prima  dei 
periodi  lunari.  Questo  tumore  è  lentissimo  al  crescere;  io  ne 
ho  estirpato  uno  che  durava  da  cinque  anni  e  non  era  più 
grosso  di  una  nocciuola;  anzi  ne  ho  veduto  un  altx*o,  che  nel 
corso  di  sette  anni  non  avea  quasi  raggiunta  siffatta  gros¬ 
sezza.  19 

La  notomia  fa  vedere  che  questo  tumore  è  contenuto  in  uu 
sacco  formato  di  un  tessuto  fìbro  -  lendinoso  analogo  a  quello 
che  lo  ravvolge  ,  e  che  pur  penetra  tra  gli  interstizi  della 
porzione  glaudulosa  della  mammella;  quell1  involto  si  fa  viep¬ 
più  distinto,  a  misura  che  il  tumore  va  crescendo  di  volume. 
Il  tumore  trae  origine  dalla  sostanza  glandulare  del  seno,  cui 
è  unito  la  mercè  di  un  gracile  prolungamento  di  eguale  strut- 
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tiara ,  ma  rilassato  a  tale  da  prestarsi  a  varii  movimenti. 
Messo  a  nudo,  si  vede  composto  di  grossi  lobi,  simili  a  quelli 
della  mammella,  i  quali  lobi  si  dividono  in  lobetti  sempre 
più  piccioli,  non  diversi  di  forma,  ma  sì  bene  di  volume: 
una  breve  macerazione  nell1  acqua  procaccia  il  modo  di  se¬ 
parare  i  lobi.  L1  impressione  che  l1  animo  riceve  al  tagliare 
questo  tumore,  è  che  la  natura  abbia  formato  un’addizionale 
porzione  di  mammella,  composta  di  lobi  eguali,  ma  forse 
diversi  di  struttura  per  la  mancanza  di  dutti  lattiferi.  —  Già 
dicemmo  che  questi  tumori  di  rado  acquistano  notevole  gros¬ 
sezza  :  generalmente  pesano  tra  una  e  quatte1  oncie.  Tutta- 
Volta,  il  sig.  Borni,  di  Brighton.  ne  ha  estirpato  uno  che  pe¬ 
sava  una  libbra  e  mezzo  ;  volume  e  peso  a  cui  era  cre¬ 
sciuto  nel  corso  di  due  anni.  Essi  non  hanno  punto  di  mali¬ 
gnità  ,  e  possono  rimanere  stazionarj  per  molti  anni  ,  anzi 
svanire  del  tutto.  Esaminati  diligentemente  colla  mano  ,  si 
scuopre  che  sono  lobulosi,  vale  a  dire,  composti  di  gran  no¬ 
vero  di  lobi  uniti  insieme,  ma  lascianti  depressioni  tra  loro  , 
e  sempre  conservando  il  carattere  lobuloso,  a  qualunque  gros¬ 
sezza  eglino  pervengano.  Per  tal  ragione  questo  enfiato  si 
può  chiamàrc  tumore  lobuloso  della  mammella.  I  segni  gene¬ 
rali  che  servono  a  distinguere  questa  malattia,  si  possouo  ri¬ 
durre  ai  seguenti: 

«  i .°  La  giovinezza  della  paziente  :  questa  regola  non  manca 
tuttavolta  di  eccezioni;  siccome  però  il  tubercolo  scirroso  ben 
di  rado  ricorre  sotto  trentanni  di  età  ,  così  questa  malattia 
di  rado  interviene  dopo  trenta.  2.0  La  mancanza  del  dolore» 
questo  segno  non  è  esso  pure  costante;  però  lievissimo  egli 
è  il  dolore  ove  intervenga,  e  soventi  il  tumore  sussiste  per 
molti  anni  senza  recare  molestia.  3.*  La  buona  salute  di  cui 
gode  la  donna  attaccata  da  questo  tumore,  serve  a  distinguerlo 
delle  affezioni  maligne  della  mammella.  Il  lento  proce¬ 
dere  del  tumore,  e  il  suo  durare  per  molti  anni  in  istato 
stazionario.  5.°  La  sua  situazione  superficiale;  essendo  piut¬ 
tosto  collocato  sovra  la  gianduia  ,  che  dentro  di  essa.  6.°  La 
somma  sua  mobilità;  7.0  e  più  di  tutto  ,  il  senso  di  confor¬ 
mazione  a  lobi ,  essendo  distintamente  composto  di  gran  no- 
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vero  di  lobi  conglomerati  in  una  massa  ,  con  una  superfìcie 
a  interposte  divisioni. 

«  Ho  detto  esser  cagione  di  questo  tumore  la  simpatia  col- 
l1  utero,  in  forza  di  cui  a  certi  periodi  concorre  maggior  af¬ 
flusso  disangue  alla  mammella  :  però  le  donne  ne  accagionano 
soventi  un  colpo  eli1  elle  rimembrano  aver  ricevuto,  oppure  il 
lungo  premere  delle  stecche  $  le  quali  potenze  irritative  pos¬ 
sono  divenire  cagioni  eccitanti  immediate  del  tumore,  ma  nel 
solo  caso  clic  abbiavi  la  predisposizione  ,  la  quale  sta  pro¬ 
priamente  nell1  eccitamento  uterino. 

a  Nel  farsi  a  curare  questa  malattia,  importa  conoscere  se 
tutte  le  secrezioni  si  adempiano  con  normalità  ,  se  normale 
sia  la  separazione  della  bile,  il  ventre  non  costipato,  e,  so¬ 
prattuto,  se  regolare  sia  la  mestruazione  sì  rispetto  al  tempo 
e  alla  quantità,  sì  rispetto  al  colore  e  alla  durata.  All1  irre¬ 
golarità  delle  funzioni  digerenti  si  provvede  colle  Pd.  hyd- 
Sub.  Comp.  a  sera  ,  e  V  Iujìis.  Calumbce  cum  Infus.  Filici  et 
Sodcie  Carbon.  due  volte  al  dì  $  e  alla  difettosa  mestruazione 
con  Pii.  hydrarg.  gr.  1 1,  Extracti  Colocynthidis  Compositi , 
gr.  ili.  Fit.  pillila ,  da  pigliarsi  ogni  quattro  o  cinque  giorni 
a  sera,  e  colle  varie  preparazioni  marziali  ,  due  o  tre  voli  e 
al  dì.  Tra  i  rimedi  locali  è  da  preferirsi  l1  Empi,  Amiti,  cimi 
hydrargyro  ,  se  al  tutto  indolente  sia  il  tumore  ;  oppure  le 
frizioni  di  iodio  sovra  la  parte  ,  onde  attivarne  i  vasi  sor¬ 
benti.  Se  però  dolente  o  caldo  è  il  tumore  ,  in  allora  sarà 
d1  uopo  praticare  lavande  svaporanti,  o  semplici  cataplasmi 
Vuoisi  tuttavolta  confessare,  non  avere  i  rimedi  generali  e 
locali  pressoché  veruna  possa  contra  [questi  tumori  :  duran¬ 
do  essi  lunghissimo  tempo  ,  si  richiede  pur  di  lunghissimo 
tempo  a  promuoverne  Passorbimento  ;  e  quando  svaniscono  , 
egli  pare  ciò  si  faccia  grado  a  grado  ,  al  cessare  dell1  eccita¬ 
mento  uterino  da  cui  sono  stati  prodotti,  o  al  venir  la  parte 
chiamata  al  naturale  ufficio  della  separazione  del  latte.  Però 
alla  donna  trepidante  sulla  temuta  disposizione  cancerosa  o 
maligna  del  tumore,  il  chirurgo  può  fare  la  seguente  dichia¬ 
razione,  senza  tema  di  vederla  smentita  dal  tempo  :  i.°  che 
la  malattia  è  assolutamente  d’indole  non  maligna,  c  ,  di  con- 


seguente,  se  non  cecie  ai  rimedi,  non  esser  niente  pericolosa  alla 
vita  ;  2.0  che  non  richiede  assolutamente  alcuna  operazione  ; 
essa  seguiterà  bensì  per  anni  ,  ma  grado  a  grado  andrà  da 
se  stessa  svanendo  ;  3.®  che  ove  la  donna,  nel  dubbio  potesse 
farsi  maligno,  desiderasse  assolutamente  l’estirpazione  del  tu¬ 
more,  ciò  richiedere  una  semplicissima  operazione,  esente  da 
gravi  sintomi,  e  vicini  e  remoti,  e  la  malattia  non  inclinare 
a  riprodursi.  »  Le  nubili  nojate  da  questa  malattia,  richie¬ 
dono  soventi  il  chirurgo  se  possano  non  ostante  darsi  a  ma¬ 
rito.  Sir  Aslley  ha  sempre  risposto  affermativamente  ,  por¬ 
tando  opinione  il  matrimonio  tornare  anzi  benefico.  Questo 
tumore  svanisce  soventi  durante  l’allattamento,  e  non  è  punto 
di  ostacolo  alla  gravidanza.  A  rischiarimento  della  descrizione, 
patologia  e  notomia  chirurgica  di  questo  tumore,  l’autore  reca 
diverse  istorie,  per  le  quali  ci  è  giuoco  forza  rimettere  il 
leggitore  all’  opera  originale. 

Càp.  V.  Tumor  cartilaginoso  ed  osseo  della  mammella.  Per 
ispiegare  1’  origine  di  questo  tumore  ,  Sir  Astley  fa  separare 
dall’  infiammazione  cronica  e  specifica  della  mammella  della 
gelatina,  la  quale  non  va  guari  ad  essere  provveduta  di  vasi,  e 
questi  separano  materia  cartilaginosa  e  fosfato  di  calce,  siccome 
interviene  nelle  ossa  del  feto,  e  in  alcune  parti  ossee  del 
bambino.  Egli  crede  ,  che  l’ immersione  negli  acidi  tolga  il 
fosfato  di  calce  e  non  lasci  che  la  base  cartilaginea  e  gelati¬ 
nosa.  Unico  rimedio  di  questo  tumore,  è  l’estirpazione.  Il 
caso  seguente  può  servire  di  illustrazione. 

tt  Maria  Farmer  ,  di  3a  anni  ,  venne  a  consultarmi  per  un 
tumore  alla  mammella  ,  che  durava  da  quattordici  anni.  Acu¬ 
tissimo  era  il  dolore,  e  sì  calda  la  cute  sovrastante  ,  parago¬ 
nata  con  quella  delle  parti  circompostc,  che  richiedevasi  l’uso 
continuo  di  lavande  svaporanti  per  moderarne  il  calore.  11 
tumore  era  durissimo;  doleva  acerbamente  prima  della  me’ri- 
struazione,  molto  meno  trascorso  il  periodo  lunare.  Tentate 
inutilmente  le  fomenta,  i  cataplasmi,  i  cerotti  stimolanti,  si 
per  promuoverne  l’assorbimento,  sì  per  sollecitarlo  a  suppu¬ 
razione  (sane  essendo  le  glandule  ascellari,  e  buona  la  salute 
generale)  pensai  di  assoggettare  la  donna  all’ opci  azione , 
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come  il  solo  mezzo  valevole  a  liberarla  da  si  importuno  ma¬ 
lore.  Estirpato  il  tumore,  la  sua  maggior  porzione  ayea  1’  a- 
spetto  di  quella  cartilagine,  che  tien  luogo  di  osso  negli  indi- 
vidui  giovani;  la  rimanente  porzione  era  ossea.  « 

Cap.  VI.  Tumore  adiposo.  Due  volte  ebbe  1’  autore  occa.. 
sione  di  estirpare  di  questi  pesanti  tumori.  Nel  primo  caso 
il  tumore  cominciava  dalla  parte  posteriore  della  mammella 
e  era  cresciuto  tra  la  gianduia  e  il  muscolo  pettorale.  Nel  se¬ 
condo  ,  tutti  que’  lobi  di  pinguedine  ,  che  sono  sparsi  tra  le 
varie  porzioni  di  gianduia  mammaria  ,  si  fecero  più  grossi , 
e  formavano  un  tumore,  che,  prima  s»  ne  facesse  l’incisione, 
pareva  abbracciasse  tutt’  intera  la  sostanza  glandulare  della 
mammella.  Però  fatta  P  operazione,  si  vidde  che  tutti  i  lobj 
di  adipe  che  formavano  il  tumore,  si  lasciavano  staccare  dalla 
gianduia  istessa.  Dei  casi  riferiti  da  Sir  Astleyì  recheremo  il 
seguente  :  —  «Nel  mese  di  agosto  del  i8o5  venne  accolta 
nello  spedale  di  Guy  M.  Smith  ,  per  un  tumore  alla  mam¬ 
mella  sinistra,  il  quale  area  trentun  pollice  di  circonferenza 
e  dieci  e  mezzo  di  lunghezza.  Se  ne  fece  l’estirpazione  il  29 
agosto.  Praticata  un’  incisione  semicircolare  alla  parte  ante¬ 
riore  e  superiore  del  tumore  ,  e  trattolo  poscia  in  giù  r  mi 
diedi  a  muovere  il  tagliente  lungo  la  sua  parte  superiore 
fin  a  scovrire  il  muscolo  pettorale,  dal  quale  riuscii  a  dis¬ 
secare  facilmente  dall’alto  al  basso  il  tumore,  attesoché  il 
suo  praprio  peso  stirava  gagliardamente  la  cellulare  mem¬ 
brana.  À  misura  che  si  andava  tagliando  vasi  sanguigni  ,  un 
ajuto  fermavane  l’emorragia  ,  premendoli  colle  dita,  a  talché 
ben  poco  sangue  andò  perduto  durante  l’operazione,  la  quale 
venne  compita  colla  recisione  di  un  larghissimo  brano  d’inte¬ 
gumenti,  di  tutta  la  mammella  per  intero  ,  e  del  tumore  si¬ 
tuato  dietro  di  lei.  S’  impiegarono  diverse  suture  e  listerelle 
di  cerotto  adesivo  per  avvicinare  e  mantenere  a  contatto  i 
bordi  della  cute.  La  donna  prestamente  risanò.  Il  tumore  9 
che  6Ì  serba  nel  museo  patologico  dello  spedale  di  S.  Tom¬ 
maso  ,  pesava  quattordici  libbre  e  dieci  oncie.  » 

Cap. VII.  Mammella  ingrossata  e  penduta.  Nasce  questo  tumore 
per  esuberante  accrescimento  dei  lobi  seeretori  della  gianduia,  5 
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quali  divengono  infatti  più  grossi,  piti  duri,  talvolta  sen¬ 
sibilissimi.  Questo  alteramente  non  è  quindi  da  confondersi 
col  penzolare  delle  mammelle  nelle  donne  non  più  giovani  e 
corpulente,  e  neppure  con  quell1  enorme  ingrossarsi  di  queste 
stesse  parti,  quale  suole  intervenire,  per  rilassamento,  in  chi 
lungamente  soggiorna  ne1  climi  caldi:  egli  è  una  vera  iper¬ 
trofìa  ,  una  esuberanza  di  nutrizione  della  gianduia.  La  cute 
egli  pare  venga  contemporaneamente  compresa  da  distensione, 
anzi  da  ipertrofia.  Cosiffatto  ingrossamento  s1  incontra  gene¬ 
ralmente  nella  gioventù}  dei  due  soli  casi  di  cui  parla  l’au¬ 
tore,  P  uno  risguarda  ad  una  giovane  di  23  anni,  l’altra  di  i5. 
Nelle  donne  che  hanno  raggiunta  l’età  di  3o  a  35  anni  si  os¬ 
serva  un’  altra  forma  di  malattia.  Le  mammelle  si  fanno  più 
voluminose,  ma  non  pendenti,  e  palpeggiate  minutamente,  si 
scuopre  ciascun  lobo  della  glaudula  distintamente  ingrossato 
e  duro,  ma  lasciantisi  muovere  liberamente  l’uno  sull’altro. 
Tutte  e  due  le  mammelle  sono  affette}  1’  una  generalmente 
più  dell’  altra  ;  e  il  dolore  da  cui  questo  ingrossamento  è  ac¬ 
compagnato,  s* inacerba  durante  la  mestruazione,  c  all’  im¬ 
pressione  del  freddo.  Questo  ingrossamento  dura  per  pochi 
anni;  operoso  a  dismisura  diviene  l’assorbimento,  e  la  mam¬ 
mella  smagrisce,  fino  a  che  sia  interamente  scomparsa.  Que¬ 
sta  malattia  è  simile  a  quella  che  assale  il  testicolo  nell’  uo¬ 
mo  }  è  una  specie  di  atrofia  della  gianduia  mammaria.  —  La 
cura  della  prima  forma  ,  ossia  dell’  ipertrofa  della  gandula 
mammaria,  consiste  nel  far  uso  di  adalta  fasciatura,  al  collo, 
onde  sorreggere  ciascuna  mammella,  e  diminuire  la  molestia 
risultante  dal  peso,  e  nell’adoprarsi  a  riordinare  la  mestrua¬ 
zione  cogli  aloetici  e  co’  marziali  ,  e  le  funzioni  digerenti 
colle  pillole  di  calomelano,  o  colla  calce  e  il  mercurio.  — 
Rispetto  alla  seconda  forma,  ossia  all’atrofia  della  mammella^ 
l’obbietto  principale  da  aversi  di  mira  è  di  ristabilire  ,  per 
quanto  c  possibile,  la  regolarità  della  mestruazione  cogli  an- 
zidetti  rimedi  e  col  semi-cupio,  e  di  combattere  la  molestia 
locale  colle  sanguisughe ,  e  appresso  col  cerotto  di  gomma 
ammoniaco-mercuriale. 

Gap.  Vili,  l'umore  scrofoloso  della  mammella.  Nelle  donne 
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giovani  che  hanno  grosse  le  glandole  cervicali  ,  avviene  tal¬ 
volta,  benché  di  rado  ,  che  si  formino  tumori  scrofolosi  nelle 
mammelle,  non  accompagnati  da  dolore,  distintamente  cir¬ 
coscritti  ,  levigati  alla  superficie,  e  appena  sensibili  ai  tocca- 
menti.  Questi  tumori  sono  indolenti  ,  e  variano  secondo  il 
vario  stato  dell’organismo,  appieeiolendosi  a  misura  che  la 
sanità  generale  va  migliorando,  e  ingrossandosi  nella  condi¬ 
zione  opposta.  Non  v’  ha  segno  per  distinguerli  dalla  sem¬ 
plice  infiammazione  cronica  delle  mammelle,  fuorché  la  man¬ 
canza  del  dolore,  e  il  vedere  altri  effetti  di  scrofola  nelle 
glandule  sorbenti  di  altre  parti  del  corpo.  Cosiffatti  tumori 
sono  esenti  da  pericolo  5  non  pigliano  mai  indole  maligna  ,  e 
non  richieggono  operazione  di  sorta,  tuttoché  l’autore  abbia 
veduto  praticarsi  1’  amputazione  per  ignoranza  delia  vera  na¬ 
tura  del  male.  «  La  cura  di  questi  tumori  deve  aver  per 
iscopo  di  migliorare  la  costituzione  con  un’aria  calda,  secca  , 
equabilmente  temperata,  col  bagno  di  mare  tiepido,  coll’eser¬ 
cizio  metodico  di  corpo,  co’  cibi  animali  i  più  facilmente  di¬ 
geribili,  col  latte,  e  con  una  dieta  farinosa  ,  una  dieta  che 
abbia  a  nutrire  senza  accendere  calore  febbricoso,  nè  affati- 
care  le  forze  dello  stomaco.  I  rimedj  migliori  sono  il  carbo¬ 
nato  di  ferro  col  rabarbaro;  l’Hyd.  cum  Greta  col  rabarbaro, 
un  grano  di  pillola  azzurra  e  due  0  tre  grani  di  chinina: 
l’infusione  di  colombo  con  rabarbaro  e  soda;  perciocché  io 
tengo  per  fermo  nen  v’  abbia  chirurgo  meritevole  di  questo 
nome,  il  quale  non  convegna  mancarsi  tuttora  di  un  rimedio 
specifico  contra  questa  malattia.  La  cura  locale  non  è  quasi  di 
alcun  prò  ;  migliorata  la  costituzione  ,  un  cerotto  o  una  la¬ 
vanda  stimolante,  possono  attivare  i  vasi  sorbenti  a  sciogliere 
il  tumore.  » 

Cap.  IX.  Tumore  irritabile  della  mammella.  La  mammella 
diviene  talvolta  sensibilissima,  ora  senza  tumore  tangibile, 
ora  con  tumore  esso  pure  sensibilissimo,  composto  di  un  tes¬ 
suto  diverso  da  quello  della  gianduia,  e  ,  a  quanto  pare,  di 
formazione  specifica.  Generalment  questo  tumore  nasce  tra  16 
e  3o  anni;  l’autore  non  1’  ha  mai  veduto  al  disotto  della 
pubertà,  a  Quando  i!  male  attacca  la  gianduia  mammaria  , 


non  y’  ha  quasi  punto  di  tumore  tangibile  ,  ma  sensibilissimi 
si  son  fatti  uno  o  più  de’  suoi  lobi  ;  al  palpeggiare  la  mam¬ 
mella,  il  dolore  seguita  talvolta  per  alcune  ore.  Il  senso  do¬ 
loroso  non  è  circoscritto  alla  mammella  ,  ma  si  estende  alla 
spalla,  all1  ascella  ,  al  lato  interno  del  cubito,  e  alle  dita  . 
anzi  talvolta  affetta  lo  stesso  lato  del  corpo,  scendendo  fino 
all’anca  :  l’inferma  non  può  dormire  su  questo  Iato,  e  1’  a- 
cutezza  del  dolore  monta  qualche  volta  a  tale  ,  che  le  im¬ 
pedisce  il  giacere  sul  lato  ammalato:  nel  letto  ,  il  peso  della 
mammella  è  in  alcuni  casi  occasione  di  dolore  intollerabile. 
Le  donne  travagliate  da  questo  malore,  si  lagnano  di  non  so 
qual  senso  di  freddo  ,  alternante  con  una  sensazione  di  caldo 
alla  mammella,  e  descrivono  il  dolore,  a  modo  di  tic-doulou- 
reux,  dardaggiante,  simile  all’  elettricità,  per  entro  alla  parte 
e  lungo  le  ramificazioni  dei  nervi  vicini.  Quando  acutissimo 
è  il  dolore,  lo  stomaco  simpatizza,  e  ne  nasce  il  vomito.  Più 
acuto  è  il  sofFerimento  prima  della  menslruazione,  si  allevia 
di  un  tantino  durante  lo  scolo  ,  e  decresce  cessato  il  periodo 
lunare.  Non  evvi  segno  esterno  di  infiammazione  5  la  cute 
ritiene  il  colore  naturale.  —  In  alcuni  casi,  il  dolore  non 
affetta  che  pieciola  porzione  di  una  mammella;  in  altri  tutta  la 
mammella  per  intero,  e  non  di  rado  le  affetta  amendue.  — 
Questo  stato  di  addoloramelo  dura  per  alcuni  mesi;  anzi  per 
anni,  con  brevi  intermissioni;  però  il  tumore  non  mostra  mai  di 
volgere  al  maligno:  e  il  dar  mano  ad  un’operazione,  ove  non 
abbiavi  tumore  distinto,  sarebbe  cosa  al  tutto  sconvenevole. 

Oltre  questo  modo  di  irritabilità  e  di  tumore  doloroso  della 
mammella,  incontrasi  talvolta  in  questa  gianduia  ,  dice  Sir 
Astley }  un’  altra  specie  di  tumore  distintamente  circoscritto  , 
sensibilissimo  ai  toccaruenti,  dolentissimo  a  intervalli,  special- 
mente  poco  prima  dei  periodi  lunari,  mobilissimo,  soventi  non 
più  grosso  di  un  pisello,  di  rado  eccedente  il  volume  di 
quelle  pallottole  che  servono  di  trastullo  ai  fanciulli ,  il  più 
delle  volte  unico  nella  mammella,  ma  in  qualche  raro  caso 
occupante  ad  un  tempo  diversi  punii  della  mammella  mede¬ 
sima.  Non  ostante  il  lungo  durare  di  questi  tumori  ,  ben  di 
poco  variano  essi  di  volume.  Sir  Aslley  non  li  ha  inai  veduti 
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andare  in  suppurazione  :  talvolta  svaniscono  spontaneamente. 
Notomizzati,  si  trovano  composti  di  una  sostanza  solida  mezzo- 
trasparente,  tessuta  di  fibre,  ma  senza  regolare  distribu¬ 
zione.  L’autore  non  vi  ha  potato  scovrir  traccia  di  filamento 
nervoso.  Egli  pare  siano  produzioni  della  membrana  cellulosa 
della  parte ,  anziché  della  sostanza  glandulosa.  La  diagnosi 
non  è  punto  difficile.  Il  dolore  ,  il  risentirsene  al  più  lieve 
tocco,  il  soflerimento  che  lascia  il  palpeggiarli,  sono  carat¬ 
teri  che  li  distinguono  dall’idatide,  dal  tumor  cronico  della 
mammella,  e  dal  tubercolo  scirroso  e  fungoso.  - — La  malattia 
s’ incontra  in  persone  di  abito  irritabile  e  nervoso.  Difettosa 
è  quasi  sempre  la  menstruazione;  in  pochi  casi  morbosamente 
abbondante,  rarissime  volte  al  tutto  regolare.  Soventi  questo 
tumore  è  accompagnato  dal  fior  bianco.  —  La  cura  generale 
richiede  P  uso  di  que’  rimedj  che  valgano  a  deprimere  l’e¬ 
suberante  irritabilità  del  sistema,  quali  il  calomelano  ,  colla 
cicuta  e  lo  stramonio  ,  i  blandi  aperitivi  ,  e  più  di  tutto  ri¬ 
chiede  i  marziali,  gli  aloetici,  il  semicupio,  c  gli  altri  ajuti 
che  P  esperienza  mostra  giovevoli  a  ricondurre  alla  normalità 
la  menstruazione.  Per  temperare  il  sofferimento  locale  ,  oltre 
alP avvertenza  di  tenere  ben  guardato  il  seno  dal  freddo  e 
dalle  vicissitudini  atmosfesiche  ,  si  applichi  alla  mammella 
P  estratto  di  belladonna  ,  stemprato  nel  cerotto  di  sapone  a 
forma  di  empiastro,  o  tramischiato  col  cataplasma  di  mollica 
di  pane.  In  qualche  caso  potrà  esser  utile  appiccare  alla 
mammella  le  sanguisughe,  massime  se  acutissimo  sia  il  dolore, 
l’operazione,  assolutamente  impropria  nella  prima  specie  di 
tumore,  potria  tuttavolta  convenire  nella  seconda,  ove  si  trai 
tasse  di  un  unico  solitario  tumore. 

Cap.  X.  Encliimosi  della  mammella.  Con  questo  nome  Sir 
Astley  intende  dinotare  quel  singolare  aspetto  di  lividezza,  che 
in  alcune  donne  prendono  le  mammelle  ad  ogni  periodo  lu¬ 
nare.  Egli  ne  descrive  come  segue  i  sintomi:  «  Quest’affezione 
s’ incontra  generalmente  in  giovani  zitelle  di  sotto  23  anni 
di  età  ,  ed  è  preceduta  da  acuto  dolore  al  seno  e  al  braccio. 
Lo  stravaso  di  sangue  comincia  pochi  giorni  prima  della  men¬ 
struazione  ,  e  si  mostra  il  più  delle  volte  sotto  fórma  di  una 
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larga  macchia ,  come  fosse  stato  recato  «n  forte  colpo  alla 
mammella.  Macchie  più  picciolo  e  meno  livide  avvien  pure 
di  vedere  sovra  altre  parti  della  mammella.  Gotesta  lividezza 
accompagna  talvolta  un  seno  strordinariamente  voluminoso. 
La  parte  è  intollerantissima  di  ogni  toccamento ,  e  il  dolore 
da  cui  è  compresa,  trascorre  lungo  il  lato  interno  del  braccio 
fino  alla  punta  delle  dita.  In  alcuni  casi,  il  dolore  svanisce 
una  settimana  dopo  la  menstruazione  ;  in  altri ,  e  in  allora  è 
più  acuto,  continua  fino  al  seguente  periodo  lunare.  La  livi¬ 
dezza  somiglia  l’enchimosi  che  soventi  succede  all’ applica* 
zione  delle  sanguisughe  ,  oppure  a  quello  stravaso  sanguigno 
sotto-cutaneo,  che  viene  al  braccio  dopo  il  salasso,  quando 
l1  incisione  della  cute  è  riuscita  più  picciola  dell1  incisione 
nella  vena.  —  Questo  singolare  fenomeno  aggingne  una  no¬ 
vella  prova  della  simpatia  che  sussiste  tra  l1  utero  e  le  mam¬ 
melle  ;  niun  dubbio  evvi  ,  eh1  ei  non  sia  effetto  del  sangue 
che  in  gran  copia  concorre  al  seno  poco  prima  del  periodo 
della  menstruazione  :  esso  indica  inoltre  somma  irritabilità  di 
temperamento  ,  e  sì  pure  somma  delicatezza  ed  atonia  dei 
vasi  sanguigni ,  i  quali  sono  inabili  a  resistere  a  quella  subi¬ 
tanea  congestione,  prodotta  da  quella  simpatia.  —  La  malattia 
di  cui  si  tratta  è  esente  da  qualunque  pericolo;  siccome  perù 
corre  insieme  con  una  menstruazione  o  troppo  scarsa,  o  non 
regolare  ,  o  troppo  abbondante  ,  e  con  una  notevole  debo¬ 
lezza  e  irritabilità  del  sistema  ,  così  nella  cura  importa  aver 
di  mira  a  due  cose  ;  l1  una  di  rendere  più  copiose  e  più  re¬ 
golari  le  purgazioni  mensili  coll1  uso  dei  marziali  ;  l1  altra  di 
migliorare  le  forze  del  sistema  coll’infusione  di  rose  e  il  sol¬ 
fato  di  chinina.  —  Il  rimedio  locale  più  efficace  è  il  Liquor 
Ammonite  Aceiaiis  collo  spirito  di  vino  ,  nella  proporzione  di 
cinque  oncie  del  primo  ,  e  una  del  secondo. 

Qui  termina  la  prima  parte  di  quest1  opera.  Noi  confidiamo 
che  l1  illustre  autore  non  ci  farà  troppo  lungamente  deside¬ 
rare  la  seconda,  nella  quale  si  propone  di  rischiarare  la  na¬ 
tura  dello  scirro  e  del  tubercolo  fungoide  della  mammella» 
Le  osservazioni  di  un  chirurgo  di  tanta  sperienza ,  non  pos¬ 
sono  non  riuscire  di  altissima  importanza  alla  patologia  e  te¬ 
rapeutica  di  sì  terribiiì  infermità. 


1J  Osservatore  medico  9  Giornale  di  medicina 
e  delle  scienze  ajjini  compilato  da  una  So¬ 
cietà  di  medici:  Napoli  anno  VII,  1829. 
(  Di  questo  Giornale  molto  applaudito  si 
pubblica  un  foglio  in  4  °  al  1  e  al  i5  di 
ogni  mese.  Estensore- proprietario  rie  il 
eh.  dott.  Pietro  Magliari  ,  segretario  per¬ 
petuo  delV  accademia  medico-chirurgica  di 
Napoli  ). 

.Distinguosi  questa  opera  periodica  per  la  utile  scelta  delle 
materie  ,  delle  quali  in  essa  trattasi  ,  e  per  il  fino  criterio 
con  cui  vi  ragiona  in  molt1  incontri  l1  erudito  Estensore. 

Osservazione  di  ernia  incarcerata  ridotta  mediante  P  uso  della 
belladonna  ;  del  dott.  Michelangelo  Spenzieri  di  Vinchiaturo. 
—  Nella  gravissima  circostanza  ,  in  cui  il  paziente  presentava 
sudor  freddo  alla  fronte  ,  polsi  capillari  ,  c  vomito  graveo¬ 
lente  ,  veglia  ,  ecc. ,  aggiuntavi  la  rcnuenza  dell1  infermo  per 
la  consigliata  operazione  ,  si  unse  P  anello  ed  il  tumore  er¬ 
niario  con  una  pomata  composta  di  mezza  dramma  di  estratto 
di  belladonna  ,  e  di  un  oncia  di  sugna  porcina,  impiegandone 
un  terzo  nella  prima  unzione.  Dopo  tre  ore  sì  trovò  calmato 
l1  infermo  ,  il  tumore  indolente  ,  P  anello  un  pò  rilassato  :  si 
praticò  la  seconda  unzione ,  e  dopo  tre  altre  ore,  mentre  vo- 
levasi  eseguire  la  terza  ,  s1  intesero  alcuni  borborigmi ,  indi 
a  poco  uno  scroscio  ,  e  quindi  come  per  incantesimo  rientrò 
P  enorme  tumore  erniario.  Venne  cosi  confermata  l1  osser¬ 
vazione  del  signor  Magliari,  registrata  a  carte  170,  anno 
1827  del  suo  Osservatore  medico  ,  eli1  era  stata  di  stimolo 
per  essere  ripetuta  nel  presente  caso.  »  Il  giusquiamo  quindi 
e  Io  stramonio  (  così  si  conchiude  )  godendo  come  la  bella¬ 
donna  della  proprietà  di  dilatar  la  pupilla ,  crediamo  che 
potranno  pure  essere  adoperati  con  successo  in  caso  di  ernia 
incarcerata,  »  (  Osservatore  medicò  ,  gennajo  1829  ). 
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Altre  due  osservazioni  comunicate  dal  dott.  Verdueci  di 
Napoli  ,  e  di  egualmente  felice  risultanza  si  leggono  registrate 
nel  foglio  di  aprile  corrente  anno  deli1  istesso  Giornale  :  in 
questi  due  infermi  venne  pure  internamente  amministrato  un 
quarto  di  grano  del  medesimo  estratto.' 


Efficacia  del  carbonato  di  ammoniaca  fluore  nel  morso  della 
vipera.  —  Per  sempre  più  moltiplicare  le  prove  della  possanza 
ili  questo  farmaco  contro  il  morso  della  vipera  topicamente 
ed  interamente  amministrato,  vi  si  riferiscono  due  interessanti 
osservazioni.  (  Oss.  med.  ,  feb òrafo  1829). 

Epidemia  dei  servi  di  pena.  —  Dietro  un  rapporto  del  dott. 
Camp  appiano ,  uno  dei  medici  dell1  Ospedale  centrale  della  li. 
Marina,  ecc.  ,  parlasi  di  questo  morbo  epidemico.  Verso  i 
principi  di  gennajo  ,  pervennero  nell1  ospedale  centrale  di 
Marina  in  Napoli  ,  provenienti  dal  bagno  del  Ponte  della 
Maddalena,  dei  servi  di  pena,  che  o  erano  già  ivi  giunti 
infermi  dalle  diverse  prigioni  del  regno  ,  o  eh1  eransi  amma¬ 
lati  dopo  dei  primi.  Essi  non  offrirono  da  prima  che  i  sintomi 
di  una  febbre  gastrico-reumatica  ,  la  quale  però  si  faceva' di¬ 
stinguere  per  certi  caratteri  particolari,  come  spossatezza  delle 
membra  ,  abbattimento  di  spirito  ,  e  gravezza  di  capo  ,  che 
talvolta  degenerava  in  delirio  taciturno.  La  malattia,  ad  onta 
delle  più  giudiziose  precauzioni  prese  ,  attaccò  molti  infermi 
dell1  ospedale  ,  confermandone  così  la  contagiosità  ;  venne  dal 
sig.  Campagnano  ritenuta  per  un  tifo  nervoso  putrido  ,  distinto 
per  alcune  proprietà  dalle  febbri  petecchiali ,  che  primitiva¬ 
mente  in  quello  stesso  spedale  si  manifestarono  negli  anni 
1817  c  1820.  Poiché  nel  tifo  di  quest1  anno  predominavano 
sintomi  nervosi  c  putridi  ,  veniva  preferibilmente  aggredito 
dal  processo  gangrenoso  il  fegato,  trovandosi  i  vasi  cerebrali 
ingorgati  più  per  passive  congestioni  che  per  vere  infiamma¬ 
zioni  ;  il  metodo  antiflogistico  tornava  nocevolc  ,  mentre  in 
vece  del  salasso,  degli  antimoniali,  dei  nitrati,  ricliiedevasi  il 
metodo  antisettico  eccitante  ,e  nutritivo.  (Cosa  diranno  qui  1 
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Bruno-riformati  ?  )  Riuscì  poi  utile  per  l1  estinzione  del  morbo 
carcerario  la  divisione  degl1  infermi  nel  locale  di  Sannazzaro. 
(  Ivi,fèbb.  e  marzo  1839). 


Memoria  sul  trattamento  della  cateratta  di  L.  F.  Gondket  > 
eco.  Il  dott.  Ricca  di  Napoli  nel  tradurre  questa  interes¬ 
sante  memoria  dal  francese  nel  nostro  idioma  ,  alli  casi  dì 
guarigione  più  o  meno  completa  ottenuti  con  il  metodo  del- 
l1  autore  ,  ne  aggiugne  altro  da  esso  lui  osservato.  Un  giovane 
di  anni  22  era  affetto  da  4  anni  da  cateratta  al  dritto  ed  al 
sinistro  occhio  5  in  quest1  ultimo  però  esisteva  ancora  un 
ombra  di  vista  ,  ma  nel  diritto  era  al  tutto  spenta.  Si  apri 
colla  pomata  ammoniacale  del  sig.  Gondret  una  piaga  al  sin¬ 
cipite,  là  dove  i  rami  frontali  del  quinto  pajo  si  diramano  dopo 
dopo  avere  attraversato  l’orbita.  La  piaga  fu  aperta  ai  18  di 
agosto,  venne  sostenuta  fino  a  tutto  novembre.  Scomparve 
gradatamente  la  cateratta  dell1  occhio  sinistro  ,  non  così  però 
quella  del  destro ,  in  cui  si  osservava  uu  residuo  di  opacità 
nella  lente  cristallina.  Ma  il  prof.  Ricco  sperava  conseguire 
perfetta  guarigione  del  suo  infermo  con  il  proseguimento  della 
cura.  (  Ivi ,  ftbbrajo  1829). 


SulV  uso  delV  aconito  nella  pleurisia ,  nota  letta  alla  R.  Ac~ 
cademia  Borbonica  nella  tornata  del  io  marzo  dal  socio  cava - 
liere  Gio.  Battista  Quadki  professore  delle  cure  dei  mali  degli 
occhi ,  ecc.  —  Questo  celebre  professore  narra ,  eh1  essendosi 
recato  in  Pozzuoli ,  in  compagnia  di  un  illustre  personaggio, 
per  verificare  una  interessante  osservazione  conobbe  ,  che  il 
medico  di  quel  comune,  ad  onta  di  una  ben  calcolata  pratica, 
perdeva  qualche  infermo.  Trattavasi  di  una  grave  influenza 
di  pleuriti  e  polmoniti  accompagnate  da  febbre  ardente  ,  da 
gastriche  affezioni  e  delirio  ,  insorte  verso  la  fine  dell’autun¬ 
no.  In  vista  del  poco  felice  risultamento,  incominciò  sul  finir 
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del  novembre  a  profittare  delle  istruzioni  degli  omiopaticjì , 
ed  a  tentare  l1  uso  della  soluzione  di  aconito  ,  amministran¬ 
do  in  24  ore5  n°i  primi  tre  o  quattro  giorni  ,  una  goccio- 
lina  !  della  tintura  preparata  con  pochi  grani  delP  estratto  di 
aconito  disciolto  in  una  libbra  di  spirito  di  vino.  Una  goccio- 
lina  di  questa  tintura  si  amministrava  in  un  cuccliiajo  di  ac¬ 
qua  semplice  ,  c  così  si  rinunziò  a  salassi  a  sanguisughe  a 
vescicanti  ed  ad  ogni  altro  farmaco  ,  e  questo  trattamento 
tornò  sì  prospero  ,  che  tutti  guarivano  gl1  infermi  fin  brevis¬ 
simo  tempo.  Il  prof.  Quadri  aggiugne  essersi  di  ciò  assicurato 
per  le  concordi  relazioni  che  n1  ebbe  in  Pozzuoli  ,  ed  aven¬ 
done  egli  trascritto  dal  libro  di  quell1  ospedale  i  nomi  di  4° 
infermi  ,  che  dalla  divisata  infermità  per  tal  modo  evasero  , 
quantunque  nove  di  essi  fossero  stati  gravemente  malati  ,  e 
due  avessero  oltrepassato  l’età  di  anni  80.  Termina  dappoi  que¬ 
sta  sua  nota  con  varie  interrogazioni  ,  chiedendo  se  il  fausto 
esito  delle  cure  debba  riferirsi  all1  aconito  ,  o  all1  abbandono 
totale  dei  rimedj  osati  dai  migliori  nostri  maestri  5  e  quanto 
sia  da  compiangersi  P  estenuazione  in  cui  cadono  talvolta  gl’in* 
fermi  per  improprio  trattamento  di  certi  medici ,  fino  a  pe¬ 
rire  o  per  causa  di  recidive  o  per  tisi  o  idropisia.  (Oss.  Med. 
marzo  1829). 

Isterotornia.  —  La  singolarità  di  questo  caso  consiste  nel- 
l1  essersi  dalla  necroscopia  confermato  il  giudizio  del  chiaris¬ 
simo  prof.  Cattolica ,  direttore  della  clinica  ostetrica,  intorno 
alla  straordinaria  angustia  del  diametro  antero-posteriore  del 
bacino  di  una  donna  alta  palmi  quattro  circa,  e  moltissimo 
deformata  dalla  rachitide.  Venne  colla  massima  destrezza  ese¬ 
guita  l1  operazione  alle  ore  due  della  notte  del  28  gennaio 
prossimo  passato  :  ma  ad  onta  del  più  energico,  e  'giudizioso 
trattamento,  non  si  potè  metter  freno  ai  sintomi  addominali, 
meteorismo  ,  vomito ,  singhiozzo  ,  ecc.  :  i  quali  andarono 
crescendo  fino  al  dì  3i  ,  in  cui  avvenne  la  morte,  dal  signor 
Cattolica  specialmente  attribuita  ad  una  fiera  cefalalgia  occi¬ 
pitale  ,  che  si  estendeva  fino  alla  regione  cervicale  ,  manife¬ 
statasi  fin  dal  giorno  3o.  L’autopsia  eseguita  il  1  febbraio  fece 
conoscere  ,  che  il  diametro  antero-posteriore  non  avea  reai- 


mente  che  un  pollice  e  mezzo  di  estensione  ;  che  le  viscere 
addominali  erano  flogosate  5  che  il  taglio  dell1  utero  era  cica¬ 
trizzato,  e  che  la  sua  cavità  era  quasi  nello  stato  naturale.  — 
La  fanciulla,  che  pesava  libbre  i3,  ed  once  due,  aveva  25  pol¬ 
lici  di  lunghezza,  la  testa  più  voluminosa  dell1  ordinario  .  .  . 
gode  ora  della  miglior  salute.  —  Ridette  il  prof.  Cattolica , 
che  forse  diverso  stato  sarebbe  l1  esito  ,  se  non  si  fosse  do¬ 
vuta  P  operazione  eseguire  tosto  dopo  l1  uso  di  cibi  grosso¬ 
lani  de1  quali  crasi  pasciuta  la  donna.  (  Oss.  Mod.  ivi.  ) 
Sinjisiotomia.  —  Altra  rachitica  presentossi  due  giorni  dopo 
la  manifestazione  dei  dolori  di  parto,  e  dopo  essersi  fin  dalla 
notte  antecedente  rotto  il  sacco  delle  acque.  La  conoscenza 
del  diametro  antcro-postcriorc  del  bacino  a  pollici  due  e 
mezzo  fece  preferire  questa  operazione  ,  che  venne  in  un 
istante  eseguita.  Abbandonatasi  l’espulsione  del  feto  alle  forze 
della  natura  ,  si  sgravò  la  paziente,  23  ore  dopo  l’operazione, 
di  un  bambino  morto,  ben  conformato,  la  cui  testa  offriva  le 
seguenti  dimensioni  :  diametro  mento-occipitale  pollici  5  e 
lince  2  ,  biparictale  pollici  3 ,  fronto-occipitale  pollici  1  \  cir¬ 
ca  ,  piccola  circonferenza  pollici  io  c  mezzo  l.  esso  aveva  il 
peso  di  libbre  8,  ed  once  8.  Cinque  giorni  dopo  l’operazione 
mori  questa  infelice  ad  onta  delle  intelligenti  ed  indefesse 
cure  prodigatele  dal  prof.  Cattolica.  Nell1  autopsia  cadaverica 
si  rinvennero  in  istato  di  mortificazione  la  vagina,  l1  orificio, 
e  la  cavità  dell1  utero  5  il  diametro  antero-posteriore  offriva 
due  pollici  e  mezzo  di  estensione ,  siccome  crasi  giudicato 
innanzi  l1  operazione.  All1  indugio  della  infelice  nel  reclamare 
i  soccorsi  dell1  arte,  attribuisce  il  Professore  l1  infausto  avveni¬ 
mento  della  morte.  (  ivi  ). 


Storia  di  una  spinite  lombare  ,  prodotta  da  cagione  trauma¬ 
tica  ,  con  ostinata  sintomatica  paralisi  della  vescica  orinaria  e 
del  retto  ,  curata  col  galvanismo  :  del  doti.  P.  Festeggiano  , 
letta  all1  Accademia  medico-chirurgica  nella  tornata  dei  28 
febbraio.  —  La  giovane,  che  forma  il  soggetto  di  questa  isto- 
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ria,  in  un  parosismo  isterico,  a  cui  abitualmente  era  soggetta, 
quasi  colpita  da  un  fulmine ,  cadde  colla  schiena  per  terra  . 
restando  per  mezz’ora  priva  di  sensi.  Richiamata  a  se  stessa, 
si  conobbe  esser  la  vescica  restata  paralizzata,  perduto  avendo 
la  facoltà  di  espellere  le  urine.  Si  resero  dappoi  talmente  pi¬ 
gre  le  deiezioni  alvine  ,  che  ad  onta  dell1  amministrazione  di 
parecchi  potenti  purganti ,  non  escluso  il  famoso  del  Leroy , 
appena  al  i5°  giorno  potè  scaricare  il  ventre ,  c  dopo  58 
giorni  tornò  proficuo  l1  olio  di  croton  tilium,  a  cui  pur  si 
dovette  rinunziare  ,  per  avere  la  seconda  presa  di  tre  gocce 
svegliato  tuffi  sintomi  di  una  colica  infiammatoria.  Tornando 
poi  al  morbo  primario,  veniva  egli  caratterizzato  da  dolori 
lungo  la  colonna  vertebrale,  precisamente  nella  regione  lom¬ 
bare,  semiparalisi  nelle  membra  addominali,  e  moltissima  sen¬ 
sazione  di  freddo  dalle  ginocchia  in  basso.  Si  procurò  di  com¬ 
battere  la  spinite  coll1  applicaziene  delle  sanguisughe  lungo  la 
schiena  lombare,  coll’uso  della  belladonna,  coi  fiori  di  zinco, 
bagni ,  ecc.  ,  e  si  tentò  pur  di  rimediare  alla  ostinazione  al¬ 
vina  con  sciringhe  purgative  ,  applicazione  di  neve,  e  di  ac¬ 
qua  coobata  di  lauro-ceraso  sull1  addome  ,  coll1  uso  del  mer¬ 
curio  vivo,  e  pur  dell’acqua  satura  di  muriate  di  soda,  unito 
al  sotto-carbonato  dello  stesso  sale.  Nella  inutilità  di  tali  mezzi 
si  ebbe  finalmente  ricorso  al  galvanismo,  impiegandosi  una 
pila  orizzontale  di  18  coppie  quadrilatere,  della  dimensione  di 
due  pollici  ed  una  linea.  Scomparve  al  primo  di  settembre  la 
paralisi  del  retto  ,  scaricandosi  il  ventre  naturalmente  :  due 
sole  galvanizzazioni  delle  scissure  sciatiche  agli  arti  inferiori 
bastarono  per  far  ritornar  questi  nello  stato  normale  ;  non 
cosi  facile  fu  il  vincere  la  paralisi  della  vescica  ,  la  di  cui 
contrattilità  pur  si  vide  ricuperare  dopo  altre  galvanizzazioni. 
Manifestaronsi  ,  è  vero  ,  una  leucorrea ,  un  riscaldamento 
della  vescica ,  ed  una  quotidiana  intermittente,  ma  bastarono 
per  le  prime  minorativi ,  e  per  la  seconda  il  solfato  di  chi¬ 
nina.  (  Oss.  Med.  ,  aprile  1829  ). 

Piediluvj  mercuriali  nella  sifilide:  osservazione  del  dott.  Raf- 
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faele  Centore  di  Casandria  presso  Caserta.  —  u  In  novembre 
»  ultimo  fui  richiesto  per  curare  di  un  affezione  sifilitica  un 
??  uomo  ,  che  senza  alcun  profitto  aveva  fatto  per  parecchi 
«  anni  diverse  cure  mercuriali,  e  che  allora  offriva  febbre  ve* 
n  spertina ,  tosse  secca ,  ulceri  alla  gola ,  inappetenza  e  defe- 
r>  dazione  generale.  In  questo  stato  volli  assoggettarlo  all1  uso 
»  del  sublimato ,  ina  per  assorbimento  cutaneo  mediante  i  pie- 
n  diluvj,  mentre  da  pochi  giorni  egli  era  stato  obbligalo  a 
»  sospendere  fuso  interno  di  questo  farmaco  per  essersi,  sotto 
11  a  ristrettissime  dosi  che  prendeva  in  forma  pillolare ,  mani- 
11  festata  l1  emottisi ,  malattia  altra  volta  da  lui  sofferta  per 
«  tutt1  altra  cagione.  Quindi  feci  sciogliere  4»  grani  di  subli- 
7i  mato  in  un1  oncia  di  spirito  di  vino,  che  versai  in  un  vaso, 
a  che  conteneva  libbre  4  di  acqua  comune,  ed  altre  tante'di 
7i  acqua  coobata  di  lauro-ceraso  ,  avuto  riguardo  alla  flogosi 
ii  della  mocciosa  polmonare  ;  e  continuando  a  seguire  la  pra- 
ii  tica  del  sig.  Verducci ,  feci  mettere  i  piedi  del  mio  infermo 
ii  in  un  bacile  di  creta  contenente  tanta  acqua  calda  quanto 
ii  bastava  a  coprirgli  fin  sotto  i  malleoli,  e  vi  versai  il  dodi- 
ii  cesimo  dell1  acqua  che  conteneva  il  sublimato,  e  così  ogni 
ii  dì ,  per  dodici  giorni  continui.  I  vantaggi  ottenutine  avendo 
a  superato  la  mia  stessa  aspettativa,  non  tardai  a  ripetere  la 
a  stessa  prescrizione  per  conseguire  il  totale  ristabilimento  ; 
ii  ma  non  se  ne  richiese  che  la  metà  ,  mentre  dopo  il  18.1 
a  pediluvio,  e  6.°  dalla  seconda  prescrizione,  Finfermo  si  tro- 
11  vò  perfettamente  guarito  e  godente  ,  come  gode  tuttora  , 
a  di  florida  salute  n.  (  Oss.  Med. ,  Aprile  1829). 


Agopuntura.  —  Il  dott.  Nicola  Narducci  di  Mirabello  ha 
comunicato  cinque  delle  sue  moltissime  osservazioni  da  esso 
verificate,  di  felici  cure  conseguite  con  questo  efficace  mezzo 
terapeutico,  nelle  circostanze  di  dolori  reumatici,  talvolta  assai 
intensi  ed  imponenti,  ed  il  dotto  Estensore  sig.  Magliari  alle 
registrate  osservazioni  aggiugne  il  cenno  di  altra  ben  più  in¬ 
teressante  estratta  dalla  G<vz  tic  de  Sauté  (  i5  Marzo),  di  una 
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it avvalgiti  femorale ,  che  ha  resistilo  a  parecchi  mezzi  curativi  e 
ceduto  facilmente  all’  agopuntura.  (Ivi). 

Sull’  efficacia  delV  estratto  di  belladonna  nella  riduzione  del - 
V  ernia  incarcerata .  —  Altri  due  fatti  si  narrano  di  cessazione 
di  sintomi  d1  incarceramento  ,  e  di  rientrata  del  tumore  er¬ 
niario,  con  il  sussidio  di  questo  farmaco,  ed  internamente  am¬ 
ministrato  ,  e  topicamente  per  unzioni  prescritto.  A  maggior 
conferma  dell1  efficacia  di  tal  presidio,  contro  le  altrui  ingiu¬ 
stissime  censure  ,  riferisce  il  Magliari  una  nota  del  prof.  Du~ 
puvlren ,  il  quale  nella  G inique  (7  Marzo  1 829  )  parlando  dei 
differenti  mezzi  da  impiegarsi  per  la  riduzione  delPernie,  non 
dubitò  asserire,  che  l’estratto  di  bella  donna,  impiegato  già 
da  molto  tempo  da  Magliari ,  ha  prodotti  recentemente  dei 
felici  risultati  ,  e  che  sarebbe  desideràbile  si  moltiplicassero 
le  sperienze  di  questo  genere.  (Ivi). 

Ernia  incarcerata.  —  Proseguono  gl1  indirizzi  dei  felici  ri- 
slittamenti  ottenuti  con  Fuso  esterno  ed  interno  dell1  estratto 
della  bella  donna  per  la  riduzione  dell1  ernia  incarcerata.  Il 
dott.  Damiani ,  medico  di  Castellammare,  ne  partecipa  alfEsten- 
sore  il  soddisfacente  esito  di  una  osservazione  ;  ed  il  sig.  Ma¬ 
gliari  vi  aggiugne  un  cenno  di  altra  consimile,  ma  già  impo¬ 
nente  morbosità,  che  renne  nell1  ospedale  degl1  incurabili  di 
Napoli  con  pari  metodo  risanata  prontamente.  Puote  bene  il 
sig.  Magliari  compiacersi  della  uniformità  di  linguaggio,  con 
cui  parla  l1  esperienza  in  favore  del  suo  metodo  c  del  suo  far¬ 
maco  anche  nelle  mani  di  persone,  che  forse  pienissima  fidu¬ 
cia  non  nutrivano  in  vantaggio  di  simile  ritrovato.  (Ivi,  giu¬ 
gno  1829)  Leggiamo  altresì  nel  N.°  XIII  (luglio  1829  )  altra 
non  men  felice  osservazione  sull1  argomento  comunicata  dal 
dott.  Mevcogliano  di  Nola. 

Clinica  omiopatica.  —  Qui  riuniremo  ciocché  leggesi  intorno 
a  tale  argomento  nei  mira,  IX,  X,  XVII  dell’  Osservatore  me - 


dico.  Dopo  che  per  reale  decreto  venne  stabilito  in  Napoli  il 
regolamento  di  lina  clinica  omiopatica  sotto  la  direzione  del 
cav.  De  Horaliis ,  vennero  nominati  otto  commissari,  W  cavalier 
Monchi ,  li  professori  Folinea ,  Macry  ,  Del  Forno  ,  Lanza , 
Lucarelli ,  De  Curatiis ,  ed  Ascione,  coll1  obbligo  di  assistere,  o 
di  farsi  rappresentare  in  qualche  caso  d1  impedimento,  a  tutte 
le  visite  quotidiane ,  e  di  notare  in  un  verbale  la  diagnosi 
del  morbo  ,  i  rimedj  amministrati  dal  cav.  De  Horaliis ,  ed  il 
progressivo  andamento  della  malattia.  Sonò  quindi  comparse 
in  Napoli  diverse  opere  per  zelo  di  varj  scrittori  di  quel  re* 
gno.  Il  dott.  Romani  ha  volgarizzato  la  materia  medica  di 
Hahnemann ,  ed  ha  scritto  alcuni  discorsi  sulla  omiopatia.  Il 
dott.  La  Raja  ha  divulgato  gli  elementi  di  farmacopea  omiopa¬ 
tica  estratti  dalla  materia  medica  di  Hahnemann ,  e  dagli  Ar¬ 
chivi  di  medicina  omiopatica.  Il  dott.  Pisani  poi  ha  pubblicato 
una  memoria  sidle  dosi  infnilesime  dei  medicamenti  di  Samuele 
Hahnemann ,  ecc.  (Napoli  1829.)  «  Una  serie  di  numerosi  fatti 
?>  (egli  scrive)  con  questi  miei  occhi  osservati,  mi  hanno  di- 
»  mostrato  evidentemente  ,  che  l1  azione  di  un  grano  della 
si  maggior  parte  dei  farmaci  più  potenti  da  Hahnemann  ado- 
ss  perati,  divisi  in  5,  o  6  cento  parti,  si  ecclissa  e  finisce,  nè 
»  più  effetto  alcuno  medicinale  produco.  si  Con  tuttociò  non 
biasima  il  sig.  Pisani ,  ma  incoraggia  la  pratica  delle  dosi  mi¬ 
lionesime  ;  nè  impugna  la  verità  delle  prodigiose  cure  che 
l1  omiopatia  si  gloria  di  avere  con  esse  conseguite  ,  ma  pensa 
esser  dovute  alla  natura.  In  appoggio  del  suo  assunto  riporta 
molte  e  venerande  autorità  d Appocrate,  Galeno,  Bocrahavc ,  e 
di  quanti  altri  autorevoli  nomi  ha  la  medicina  ,  e  rammenta 
che  sommi  uomini,  spesso  senza  far  quasi  nulla,  curavano  i 
morbi.  Autorizzato  credesialla  fine  di  poter  conchiudere  «  i.°clie 
ss  la  natura  è  il  vero  medico  delle  infermità;  2.0  che  le  dosi 
»?  infinitesime  guariscono  tutte  le  malattie  che  son  guarite  dalla 
ss  natura,  ajutata  dagli  effetti  della  immaginazione  e  dalla  so¬ 
li  brietà  ;  3.°  che  in  un  epoca  in  cui  la  medicina  si  e  allon- 
»  lanata  tanto  dalla  maestosa  veneranda  ippocratica  sempli¬ 
ci  eità  ,  la  pratica  di  II ahnemann  pel  bene  del  genere  umano 
ss  non  c  da  proscriversi  ma  da  inculcarsi.  »  —  A  compimento 
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poi  dei  regolamenti  della  clinica  omiopatica,  avrebbesi  dovuto 
oramai  conoscere  il  rapporto  officiale  dei  signori  commissari  5 
ma  nella  inutile  aspettazione  del  medesimo  parleremo  ora  di 
un  altra  operetta  ,  il  cui  autore,  sebbene  non  avesse  figurato 
nella  clinica  sudetta  che  come  sostituto  del  sig.  Lucarelli ,  uno 
dei  commissari,  pure  egli  è  stato  non  solo  il  più  assiduo,  ma 
uno  dei  più  zelanti;  eccone  il  titolo  —  I  quaranta  giorni  della 
clinica  omiopatica,  stabilita  nell’ospedale  militare  di  Napoli, 
sotto  la  direzione  del  cav.  Cosmo  De  Horatìis,  esposti  con  ri¬ 
flessioni  dal  cav.  Pasquale  Pancini ,  medico  ecc.  ,  socio  ecc. 
Napoli,  18  giugno  1829.  —  Premette  il  sig.  Pancini  un  cenno 
su  di  alcuni  individui  ricevuti  nella  clinica  ,  e  risanati  senza 
l1  amministrazione  di  alcun  rimedio,  ed  espone  quindi  le  isto¬ 
rie  di  12  casi  curati  omiopaticament.e.  Ciascuna  di  queste  os* 
servazioni  viene  dall1  autore  corredata  con  lunghe  riflessioni 
dirette  a  sostenere  I1  insussistenza  del  sistema  :  PEstensore,  però 
il  sig.  Magliari,  non  volendo  in  quest1  incontro  prevenire  in 
alcun  modo  il  giudizio  dei  lettori ,  lascia  ad  ognuno  di  essi 
di  pensare  a  suo  talento  ,  se  il  numero  delle  osservazioni ,  la 
natura  delle  malattie  che  ne  formano  il  soggetto,  l’andamento 
ed  il  risultamento  delle  stesse,  valgano  o  no  a  portare  alcun 
giudizio  sul  sistema,  e  s’esso  debba  riuscire  favorevole  o  con¬ 
trario  all1  omiopatia.  Siccome  poi  il  libro  del  sig.  Pancini  si 
arresta  al  4°  giorno  di  clinica,  così  si  propone  il  sig.  Magliari 
di  far  conoscere  quello  eh1  è  accaduto  da  una  tal  epoca  in 
poi.  Con  singolare  saviezza  per  altro  esternò  il  sig.  Magliari 
il  suo  divisamento  nel  N.°  IX  (1  maggio  1829)  intorno  alle 
tre  basi  principali  sulle  quali  riposa  la  dottrina  di  H anhemann. 
Giudicando  egli  ora  potersi  generalmente  ammettere  il  prin¬ 
cipio  di  curar  le  malattie  con  rimedj,  che  dati  all1  uomo  sano 
producono  fenomini  simili  a  quelli  che  presenta  la  malattia 
da  combattersi ,  non  nega  essere  un  tal  principio  vero  e  gio¬ 
vevole  in  qualche  caso  :  rimane  dunque  a  conoscersi ,  quali 
siano  le  malattie  da  potersi  curare  omiopaticamente ,  e  quali 
i  rimedj  che  posseggan  virtù  omiopatica.  Ma  sorprendente  ed 
incomprensibile  si  è  sempre  l’efficacia  che  viene  accordata  alle 
dosi  infinitesime  dei  farmaci.  Quindi  rettamente  soggiugne  , 
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che  il  fatto  deciderà  della  inutili tà,  o  utilità  del  sistema,  noa 
tanto  per  l1  esito  di  sanazione  o  di  morte  degl’  infermi  sotto¬ 
messi  alla  cura  omiopatica  ,  quanto  per  V  osservarsi  se  sotto 
la  propinazione  di  così  tenui  dosi  di  rimedj  si  osservi  frastor¬ 
nato  il  corso  della  malattia  ,  se  il  male  siegua  un  andamento 
diverso  da  quello  che  terrebbe  ove  abbandonato  venisse  alla 
natura.  L1  assicurarsi  insomma  se  siano  sì  tenui  dosi  dotate  o 
no  di  attività,  è  quello  che  attender  puotcsi  dalla  perspicacia 
dei  medici  omiopatici  ed  allopatici  ,  clic  nell-1  ospedale  della 
Trinità  di  Napoli  trovami  in  opposizione  scambievole.  Di  tali 
riflessioni  del  Magliari  sembra  essersi  a  un  dipresso  giovato 
il  dott.  Ascanio  Pistani ,  il  quale,  siccome  leggiamo  nel  N.°  i5 
deliPiaccoglitore  medico  (Bologna  17  agosto  1829)  confutando 
il  sistema  di  lìahnemann,  asserì  esser  difficile  il  conoscere  quali 
sieno  le  malattie  omiopaticamenle  curabili ,  e  quali  i  rimedj 
di  virtù  omiopatica  forniti  ,  e  con  le  osservazioni  di  tutt1  i 
tempi  negò  il  profitto  delle  dosi  millionesime  dèi  farmaci,  e 
contraddice  ad  U ahnemann  le  decantate  guarigioni.  Altre  nuove 
considerazioni  sulla  dottrina  omiopatica  leggonsi  nel  N.°  19  del 
menzionato  Raccoglitore  (Bologna,  14  settembre  1829),  e  desse 
sono  scritte  con  somma  penetrazione  e  sagacia. 


Nuovo  rimedio  contro  ì  polipi  del  naso  ;  del  dott.  Giuseppe 
Ferramosca  :  nota  scritta  da  Muro  (terra  di  Otranto)  li  6  apri¬ 
le  1829.  Egli  dice  aver  conosciuto  per  molti  esperimenti,  che 
la  carica  decozione  della  fresca  radice  del  lapazio  (  Rumex 
acutus )  introdotta  più  volte  al  giorno  nel  naso  guarisce  i  po¬ 
lipi ,  e  specialmente  mucosi,  che  nascono  in  quest-1  organo. 
Mancò  una  sola  volta  di  effetto  questo  rimedio  in  persona  di 
una  signora  ,  il  cui  polipo  era  prodotto  da  cagione  venerea. 
(Ivi,  maggio  1829.) 


Cancro  deU  labbro  curato  col  metodo  di  H elmund.  - —  Due 
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osservazioni  riporta  il  sig.  Magliari  in  conferma  sempre  mag¬ 
giore  dei  felici  risultamcnti  di  questo  metodo.  Una  di  queste 


I 


osservazioni  era  un  (umore  sospetto  nell1  eminenza  trago  clcl- 
l1  orecchio  sinistro,  e  che  venne  coperto  colla  polvere  arseni¬ 
cale  stemprata  in  pochissima  quantità  di  saliva.  (Ivi.) 


Grave  ferita  elei  cervello.  —  Osservazione  del  doti.  Meiìce- 
gliano  (li  Nola.  —  N.  IN.  ricevè  un  colpo  di  scure  sulla  testa, 
scendendo  obliquamente  dal  mezzo  della  sutura  coronale  tino 
al  disotto  ad  uno  dei  zigomi,  interessando  tutta  la  spessezza 
dell1  osso  frontale,  le  meningi,  ed  il  sottoposto  cervello.  Ad 
onta  di  sì  grave  lesione  nessun  tristo  accidente  si  manifestò  j 
ma  poco  dava  a  sperarsi  1  osservare  ,  che  molta  sostanza  ce¬ 
rebrale  usciva  per  la  ferita,  e  che  introdotta  una  sottile  ta¬ 
sta  di  argento,  essa  penetrava  molto  profondamente  nella  so¬ 
stanza  del  cervello.  La  copia  del  materiale  ,  che  veniva  dal 
di  dentro  della  calvaria ,  indusse  ad  istituire  la  terebrazione 
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per  la  quale  nou  senza  sorpresa  (  non  essendosi  per  tredicj 
giorni  provato  il  menomo  disturbo  in  alcuna  funzione,  non 
escluse  le  intellettuali  )  si  palesò  della  materia  marciosa  al 
disotto  ed  al  disopra  delle  meningi  ,  delle  schegge  dure  in* 
fitte  nella  sostauza  cerebrale,  già  in  parte  passata  in  suppu¬ 
razione.  L’infermo  si  è  dappoi  perfettamente  «istabilito t  gli 
ajuti  che  dall1  arte  ha  egli  ricevuti ,  riduconsi  ai  salassi  ge¬ 
nerali  e  locali ,  pozioni  stibiate ,  dieta  ,  ed  altri  minorativi. 
(Ivi,  luglio  1829.) 


Calcolo  espulso  dcdVutero.  —  Osservazione  comunicata  ver¬ 
balmente  all1  Accademia  Medico-Chirurgica  di  Napoli  nell1  a- 
dunanza  ordinaria  del  29  maggio  1829.  • —  Una  donna,  di 
anni  38,  di  sanguigno  c  florido  temperamento,  sebbene  rachi¬ 
tica  ,  ebbe  assai  laborioso  il  quinto  parto  ed  accompagnalo 
da  profuse  emorragie ,  lasciando  dopo  di  se  un  non  lieve  do¬ 
lore  in  corrispondenza  del  sinistro  lato  delFutero,  contro  cui 
tornò  vano  ogni  rimedio  impiegato  per  combatterlo.  Ciò  non 
ostante  concepì  e  partorì  a  termine  tre  altre  volte,  dopo  di 
che  il  dolore  divenne  insopportabile  ,  ma  senza  veruno  scolo 
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dall1  utero  ,  e  senza  disturbo  della  mestruazione.  Quindi 
copi  altre  cinque  volte  di  seguito  ,  e  cinque  volte  abortì  ; 
ma  al  quarto  e  quinto  mese  di  ogni  gestazione,  in  cui  eransi 
resi  sensibili  i  movimenti  del  feto,  si  manifestava  una  perdita 
sanguigna  per  le  vie  polmonali,  la  quale  a  misura  che  si  an¬ 
dava  riproducendo  ed  aumentando  fino  al  sesto  o  settimo  mese, 
essi  movimenti  andavano  a  poco  a  poco  ecclissandosi  l1  ad¬ 
dome  si  abbassava  ,  e  ,  preceduti  segni  manifesti  della  morte 
del  feto  ,  veniva  questo  espulso  in  uno  stato  di  tabescenza. 
Più  imperiosa  e  variata  fu  la  scena  del  quinto  concepimento 
avvenuto  nell1  anno  scorso.  Si  manifestò  al  terzo  mese  ,  dopo 
un1  anticipata  emottisi ,  una  emorragia  uterina  ,  in  cui  sotto 
uno  dei  soliti  sforzi  use*  insieme  con  molti  grumi  un  calcolo 
della  grandezza  di  circa  un  pollice  cubico,  e  tosto  l’utero  si 
chiuse  5  il  dolore  si  dileguò  corno  per  incantesimo  ,  l1  emorra¬ 
gia  cessò,  la  paziente  si  ristabilì,  e  dopo  due  mesi  si  trovò 
impegnata  in  altra  gravidanza,  in  cui  fino  al  settimo  mese 
(epoca  della  lettura  della  storia)  non  erasi  manifestata  emot¬ 
tisi,  dolore,  o  altro  disturbo  di  sorta.  Il  calcolo  presentato 
all1  Accademia  dal  sig.  Diinidri ,  che  ne  comunicò  la  storia  , 
cadendo  a  terra,  si  è  diviso  in  due  parti  presso  a  poco  eguali; 
è  consistente,  scuro-variegato,  cubico  nella  maggior  parte, 
e  ridondato  ad  un  estremo,  formato  di  strati  di  sostanza  cal¬ 
carea,  il  più  esterno  dei  quali  di  una  durezza  quasi  lapidea, 
concentrici  ad  un  piccolo  grumo  sanguigno,  che  sembra  averne 
formato  il  nucleo.  Avremmo  però  lodato,  che  per  mezzo  di 
chimici  tentativi  si  fosse  presentata  l1  analisi  degli  elementi 
di  questo  calcolo  singolare.  (Ivi,  luglio  1829.) 

Sovra  V  azione  che  V  ossigeno  esercita  nella  respirazione  5  del 
Prof.  Mayer,  di  Donna.  —  Alien  e  Pepys  ,  con  altri  fisiologi 
mantengono  non  attraversare  l’ossigeno  dell’aria  le  pareti  dei 
vasi  polmonari  per  mescersi  col  sangue,  ma  servire  unicamente 
alla  formazione  dell1  acido  carbonico  che  si  espelle  colla  espi¬ 
razione.  La  seguente  sperienza  ,  variata  di  diverse  maniere  , 
ha  persuaso  il  prof.  Mayer,  che  non  solamente  l’ossigeno  passa 
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nel  sangue,  ma  che  vi  si  tramischia  e  circola  con  esso  nel- 
1’  organismo  :  si  faccia  perire  un  animale  per  istrozzaraento  , 
se  n’apra  subito  il  torace  e  il  pericardio  ,  sì  tagli  l1  aorta  e 
P  arteria  polmonare,  e  in  quest1  ultima  s’injetti  acqua  distil¬ 
lata  fino  a  che  siane  via  trasportato  tutto  il  sangue  contenuto 
nei  polmoni,  e  l’acqua  ritorni  al  tutto  scolorata  dalla  porzione 
di  aorta  ancora  unita  al  cuore.  Ciò  fatto,  s’inietti  nell’arte¬ 
ria  polmonare  una  soluzione  verde  di  camaleonte  minerale , 
coll1  avvertenza  di  guardarla  dal  contatto  dell1  aria  ;  ella  ritor¬ 
nerà  peli1  aorta  senza  aver  cambiato  colore.  Ora  si  allacci 
P  aorta  ,  s1  inj etti  una  nuova  quantità  di  detta  soluzione  nel- 
l1  arteria  polmonare  ,  e  si  aliar/?  pur  questa  arteria;  soffiando 
aria  per  alcuni  minuti  ner  polmoni,  onde  incitare  il  respiro, 
la  soluzione  ,  che  era  scolorata ,  non  tarderà  a  pigliare  un  bel 
color  rosso  ;  pruova  ,  che  l1  ossigeno  introdottosi  pelle  pareti 
dei  vasi  e  delle  cellette  polmonari,  ha  su  di  essa  operato.  Da 
questi  fatti  l1  autore  conchiude,  che  nella  respirazione,  l1  os¬ 
sigeno  dell1  aria  opera  direttamente  sul  sangue,  e  viene  assor¬ 
bito  da  questo  liquido  attraverso  le  pareti  dei  vasi  aerei  e 
sanguigni.  (Gbaefe’s,  Journal  flit'  Chirurgie ,  und  Augenhcilkun - 
de.  Vili.  B.  3 .tes  Stark ), 

Sui  mezzi  di  neutralizzare  V  azione  degli  alcali  vegetabili  sul- 
V organismo  ,  ossia  suW  azione  delle  tinture  di  iodio  e  di  bromo , 
considerati  come  antidoti  della  stricnina  ,  della  brucina ,  e  della 
veratnna  ;  di  Al.  Donkb.  —  In  una  Memoria  letta  nell1  anno 
prossimo  passato  all1  Accademia  Reale  delle  scienze  di  Parigi, 
l1  autore  avea  fatto  conoscere  la  singolare  reazione  che  l5  io¬ 
dio  e  il  bromo  esercitavano  sovra  gli  alcali  vegetabili.  Ma  in 
allora  egli  non  avea  fermato  il  pensiero  che  al  modo  di  colo¬ 
ramento,  che  a  lui  pareva  potesse  servire  a  distinguere  queste 
basi  tra  loro.  Studiando  di  nuovo  quell1  azione  ,  pervenne  a 
ottenere  dei  composti  regolari ,'  cui  dà  nome ,  fin  d1  ora ,  di 
ioduri  ,  bromuri  e  cloruri  ,  avendo  pure  combinato  il  cloro 
cogli  alcaloidi.  Riserbandosi  di  presentare  all1  Istituto  questa 
parte  al  tutto  chimica,  del  suo  lavoro,  egli  ha  intanto  chiù- 
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maio  1’  attenzione  delP  Accademia  delle  scienze  sovra  P  azione 
di  queste  nuove  combinazioni  sull1  organismo  vivente;  avver¬ 
tendo  ,  prima  di  esporre  le  sperienze  relative  ,  che  gli  alca¬ 
loidi  non  si  lasciano  punto  snaturare  dal  combinarsi  col  cloro 
e  colle  sostanze  ad  esso  analoghe  ,  poiché  si  può  riprendere 
queste  basi  col  mezzo  di  un  acido,  il  quale  forma  un  sale  con 
essi,  che  ha  tutte  le  proprietà  che  deve  avere.  —  j.a  Speran¬ 
za.  Un  cane  prese  due  grani  e  mezzo  di  ioduro  di  stricnina  : 
non  provò  alcun  accidente  ;  neppure  per  un  istante  smarrì  la 
vivacità.  2.a  —  Sper.  La  dimane  lo  stesso  cane  prese  due  grani 
e  mezzo  di  bromuro  di  stricnina  :  al  portamento  mostrava  del- 
l1  inquietezza,  e  pareva  risentisse  acuto  prurito  a  tutte  le  parti 
del  corpo.  Non  sopravvenne  però  alcun  accidente.  —  3.a  Sper. 
Il  posdomani  si  fece  prendere  allo  stesso  cane  due  grani  e 
mezzo  di  cloruro  della  stessa  base  ,  ma  istessamente  con  ve¬ 
rmi  effetto  sensibile. 

Verificata  P  innocuità  di  questa  preparazione;  il  sig.  Donne 
si  diede  a  avvelenare  dapprima  gli  animali  cogli  alcaloidi  ,  e 
a  ministrar  loro  dappoi  il  cloro  o  P  iodio  a  titolo  di  contrav¬ 
veleni.  —  4-a  Sper.  Diede  due  grani  di  stricnina  pura  ad  un 
cane  ,  e  otto  o  dieci  minuti  dopo  gli  fece  prendere  della  tin¬ 
tura  di  iodio.  L’animale  se  ne  rimase  tranquillo  per  oltre  mez* 
z’  ora;  ma  in  appresso  fu  colto  da  convulsioni  tetaniche  che 
lo  fecero  morire.  —  5.a  Sper.  Un  grano  dì  stricnina  pura  dato 
a  un  cane,  al  quale  si  porse  immediatamente  della  tintura  di 
iodio  ,  e  non  ha  prodotto  alcun  accidente.  —  6.a  Sper.  Due 
grani  di  brucina  pura  data  a  un  cane,  cui  si  area  subitamente 
fatto  ingollare  del  cloro  tramischialo  con  alcoole,  non  hanno 
prodotto  alcun  accidente.  —  7-a  Sper.  Nessun  effetto  provò  un 
cane  ,  cui  vennero  dati  due  grani  di  veratrina  pura,  e  subito 
dopo  della  tintura  di  iodio.  —  §.a  Sper.  Nessun  effetto  provò 
un  altro  cane  da  due  grani  di  brucina  pura,  fatti  subito  suc¬ 
cedere  dalla  tintura  di  iodio.  —  Q.a  Sper.  L’  esito  non  riuscì 
egualmente  felice  colla  tintura  di  bromo  ,  data  immediamente 
dopo  un  grano  di  stricnina  :  la  tintura  non  ha  scampato  l’a¬ 
nimale  dal  morire,  a  capo  di  un’ora,  tra  orrende  convulsioni 
tetaniche.  —  io.*  Sper.  Finalmente  per  accertare,  che  gii  al- 
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cali  vegetabili  non  venivano  punto  snaturati  nelle  loro  com¬ 
binazioni  coll’iodio  e  col  cloro,  1’ autore  fece  prendere  ad  un 
cane  circa  due  grani  di  solfato  di  stricnina  ottenuto  dall’  io¬ 
duro  di  questa  base  ;  1’  animale  non  tardò  a  soccombere  di 
tetano.  —  Il  doti.  Donne  conviene  che  il  cloro  e  l’iodio  non 
valgano  a  arrestare  1’  azione  di  questi  veleni  quando  siasene 
già  introdotta  nella  circolazione  una  quantità  mezzanamente 
grande  ;  ma  nell’  avvelenamento  prodotto  da  un’  alcaloide  , 
egli  crede  si  abbia  a  far  prendere  il  più  presto  possibile  della 
tintura  di  iodio  o  del  cloro  ,  non  lasciandosi  ritenere,  in  tanta 
urgenza  di  pericolo,  dal  timore  d'  incitare  e  infiammare  gli 
organi.  In  questa  circostanza,  ei  vuole  altresì  si  esponga  la 
persona  avvelenata  alle  emanazioni  di  cloro  o  di  iodio.  {Ann. 
d’Hj'g.  octob.  1829). 


Cloruri  conira  la  peste:  notizia  del  sig.  d’Arcet  ,  figlio,  mem¬ 
bro  della  Commissione  medica  francese  mandata  in  Egitto.  — « 
I  cloruri  di  ossidi ,  tentati  sovra  47  pestiferati  ,  non  hanno 
fattone  bene  nè  male:  però  queste  preparazioni  hanno  valso 
a  guarantire  pienamente  i  sei  membri  della  Commissione.  Con 
questo  mezzo  si  sono  fatte  le  autopsie  impunemente.  Vesti- 
menta  tolte  da  pestiferati  morti  nel  giorno  precedente,  vennero 
risanicciate  dal  cloruro  di  soda  ,  seccato  al  sole  5  e  indossate 
per  19  ore  di  seguito  dai  sei  membri  della  Commissione,  alla 
presenza  del  Consolo  di  Francia,  niuno  ebbe  a  patire  del  più 
picciolo  accidente.  Si  è  potuto  impiegare  delle  dissoluzioni  di 
cloruro  sì  deboli  (  a  mezzo  grado  del  clorometro  di  Gay-Lus- 
sac  )  che  non  esercitavano  punto  azione  scolorante  sovra  le 
vesti  ad  esse  sommesse.  Si  è  sperimentato  il  cloruro  di  soda^ 
I  Turchi,  veggendo  la  Commissione  visitare,  toccar  il  polso, 
indossar  le  vestimenta  degli  appestati  senza  tema  e  senza  pe¬ 
ricolo  ,  si  affrettavano  a  chiedere  per  loro  proprio  uso  del  clo¬ 
ruro  di  calce.  Alla  partenza  dell’ultimo  corriere,  moriva  an¬ 
cora  a  Tripoli  tra  dodici  e  quindici  persone  al  dì.  Il  dott.  Pa- 
risct  ,  contentissimo  dei  risul tomenti  ottenuti,  ne  ha  raggua- 
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gliato  il  Ministro  ,  ed  e  andato  al  Lazzaretto ,  situalo  a  piè 
del  Libano  ,  per  istudiarvi  la  lebbra  {  ibid  ). 


Se  la  rottura  delle  membrane  interna  e  media  delle  carotidi 
negli  impiccati  sia  segno  che  V  individuo  vive  a  aW  atto  dell1  im¬ 
piccatami  del  doti.  Ali’.  Devergie.  —  Nel  mese  di  luglio  del 
1828,  il  dott.  Amussat  ragguagliava  F  Accademia  delle  scienze 
di  Parigi  ,  di  aver  trovato ,  notomizzando  il  cadavero  di  un 
impiccato,  le  tonache  interna  e  media  delle  carotidi  primitive, 
laddove  il  laccio  area  stretto  il  collo,  tagliate  nettamente,  per 
F  appunto  come  avviene  nella  legatura  delle  arterie  medesi¬ 
me.  Bramoso  il  dott.  Devergie  di  verificare  se  questo  feno¬ 
meno  succede  in  tutti  gli  impiccati,  in  tredici  necrotomie,  una 
sola  volta ,  e  unicamente  sulla  carotide  primitiva  sinistra  ,  ei 
trovò  F  anzidetta  rottura  delle  tonache  ;  in  questo  individuo 
il  laccio  avea  esercitato  una  pressione  più;  forte  da  questo  lato. 
Nei  cadaveri  poi,  fossero  essi  stati  sospesi  per  mezzo  di  corde 
di  diversa  grossezza  ,  o  stretti  a  tutta  possa  con  lacci  al  collo, 
fossero  di  persone  vecchie  o  giovani,  trapassate  da  poco  o  da 
molto  tempo,  mai  vidde  rotte  le  tonache  delle  ridette  arterie. 
Il  perchè  questo  segno  è  da  tenersi  tra  i  più  acconci  a  provare 
che  F  individuo  è  stato  strangolato  vivendo  ;  se  non  che  egli 
è  desso  un  fenomeno  di  ben  rara  occorrenza.  {Armai.  cFHyg. 
octob.  1829  ). 


Nuova  specie  di  ernia  inguinale ;  del  doti.  Blvntmn.  —  Filippo 
Horn  ,  palafreniero  inglese,  di  27  anni,  avea  da  cinque  anni 
un  tumore  all1  inguine  sinistro  ;  tumore  contra  cui  non  avea 
praticato  alcun  riparo,  ad  onta  che  al  suo  alterno  impicciolire 
e  ingrossarsi,  egli  si  fosse  avveduto  che  trattavasi  di  un’ernia. 
Il  3i  maggio,  fatto  uno  sforzo  violento,  sente  un  dolore 
acuto  nel  tumore,  il  quale  diviene  subitamente  duro,  più  vo¬ 
luminoso  ,  e  sensibilissimo  al  tatto;  è  preso  da  coliche  e  nau¬ 
see.  Trasportato  all’ospedale  Beaujon  il  di  i.°  giugno,  pre¬ 
sentava  i  shilomi  seguenti  :  tumore  oblungo  ,  che  dall’  anello 


inguinale  giugneva  al  fondo  dello  scroto  ,  del  volume  di  due 
pugna;  cute  sovrastante  al  tumore,  rossa  e  tesa;  la  pressione 
riesce  dolorosa  e  inasprisce  le  coliche  ,  che  travagliano  il  ma¬ 
lato  ;  stitichezza  ,  vomiti  di  materie  biliose  ,  polso  picciolo  , 
frequente  ,  pelle  fredda  e  molle.  Tornati  vani  la  riduzione  , 
i  bagni  ,  il  salasso  ,  i  clisteri  di  tabacco  ,  il  2  si  procede  al- 
Poperazione,  secondo  le  regole  dell1  arte.  Nel  tumore  si  trova 
una  enorme  massa  di  omento,  alla  cui  parte  posteriore  si  vede 
un  ansa  intestinale  luuga  sei  o  otto  pollici.  L’omento  è  in  istato 
normale  ,  l1  intestino  ha  il  colore  della  feccia  di  vino  ,  però 
ritiene  della  resistenza  e  dell1  elasticità  5  si  poteva  staccare 
dalla  superficie  delle  false  membrane.  Operato  lo  sbriglia¬ 
mento  dirittamente  in  alto  ,  si  procede  alla  riduzione  5  ma 
l1  intestino  appena  rimesso  esce  subitamente  come  respinto  da 
una  molla.  Questa  parte  delPoperazione  riesce  lunga,  difficile 
e  dolorosa  ;  finalmente  ,  si  perviene  a  ridurre  Pintestino.  Re¬ 
stava  a  far  rientrare  P omento,  a  reciderlo  o  lasciarlo  in  staiti 
quo.  Il  dott.  Blanditi  s1  appiglia  all1  ultimo  partito.  (  Medicata 
la  ferita,  si  prescrive  un  salasso  e  un  clistero  ).  —  3  giugno. 
Ninn  mezzo  vale  a  salvar  P  infermo  ,  il  quale  muore  a  sera* 
con  sintomi  di  cancrena.  —  JYecrotomia  praticata  il  dì  5  al 
mattino.  Peritonite  con  istravaso  siero-albuminoso.  Nell1  ernia 
sta  quasi  tutta  la  massa  mobile  dell1  omento  ;  il  colon  tra¬ 
sverso  è  stiracchiato  e  tirato  a  contatto  delle  pareti  addo¬ 
minali  a  livello  dell1  anguinaglia.  Aperto  all1  insù  il  tragitto 
inguinale,  e  sollevato  l1  omento,  si  è  trovato  l1  intestino  nel 
canale  inguinale,  contenuto  in  un  sacco  cieco  situato  alla  sua 
parte  interna  e  superiore  ,  e  formato  dal  sacco  ernioso  de¬ 
presso  da  questo  lato.  Bramosi  di  comprendere  donde  era  nata 
questa  disposizione  ,  ci  avvidimo  che  le  parti  erniose  erano 
passate  per  una  ragnatura  del  fascia  transversalìs  ,  situata  a 
due  linee  alP  infuori  e  in  alto  dell1  orifìzio  superiore  del  ca¬ 
nale  inguinale  ,  le  quali  ,  cadute  in  appresso  nella  capacità  di 
quest1  ultimo  ,  si  erano  distese  ad  un  tempo  in  basso  verso 
lo  scroto  ,  e  in  alto  verso  P  orifizio  superiore  del  canale,  ob 
bligando  per  tal  modo  il  loro  involto  peritoneale  a  formare 
una  doppia  depressione ,  o  sacco  cicco.  Allora  si  comprese  la 


difficoltà  della  riduzione  ,  durante  la  quale  le  parti  erniose  si 
trovavano  respinte  nella  parte  ascendente  del  corpo  del  sacco 
ernioso  :  del  resto  ,  lo  sbrigliamento  in  alto  ,  praticato  in 
questo  caso,  erane  per  certo  il  ripiego  più  convenevole.  ( Journ . 
Hcbdom .  Juillety  1829). 

Del  torcere  le  arterie  per  fermarne  V  emorragia  5  del  dottor 
Alessandro  Thierry.  (  8.°  Parigi  ,  presso  Bailliere).  —  In  una 
Memoria  presentata  due  anni  sono  al  concorso  per  un  posto 
di  chirurgo  ali1  uffizio  centrale  degli  spedali,  il  dott.  Thierry , 
per  fermare  il  sangue  dalle  arterie,  alla  legatura  ,  la  quale 
richiede  di  necessità  si  lasci  nella  ferita  un  corpo  straniero  , 
proponeva  di  sostituire  la  torsione  delle  medesime,  appoggiato 
alla  pratica  dei  veterinari  de1  tempi  di  Guy  de  Chauliac  ,  i 
quali  fermavano  stabilmente  il  sangue  torcendo  e  strappando 
l1  estremità  aperta  del  vaso.  Soggiungeva,  che  dopo  la  castra¬ 
zione  degli  animali,  anco  in  oggi  si  arresta  l’emorragia  la  mercé 
del  torcimento  delle  arterie  spermatiche  :  che  gli  animali  fer¬ 
mano  il  sangue  dai  vasi  del  cordone,  lacerando,  colla  mastica¬ 
zione  ,  il  cordone  oinbellicale  al  nascere  de1  loro  figliuolini  , 
e  finalmente  ,  che  alcuni  chirurghi  aveano  qualche  volta  ar¬ 
restato  emorragie  da  arterie  profondamente  situate,  fregandone 
con  forza  i  capi.  Però  ,  in  quella  Memoria  il  dottor  Thierry 
proponeva  questo  mezzo  unicamente  come  un’idea:  ora  viene 
provando  con  apposite  esperienze,  essere  fatto  indubitabile  , 
che  il  semplice  torcimento  dell1  estremità  tagliata  di  un1  arte¬ 
ria  vale  a  impedire  stabilmente  l1  uscita  al  sangue.  «  Pratico 
il  torcimento  in  due  modi  ;  senza  dividere  l1  arteria  ,  o  divi¬ 
dendola  orizzontalmente.  Nel  primo  processo  ,  sollevo  il  vaso 
con  un  ago  di  Deschamps,  e  me  ne  servo  a  guisa  di  un  tor- 
naquette  ,  facendo  fare  all1  ago  altrettanti  movimenti  di  tor¬ 
sione  ,  sempre  nel  medesimo  senso  ,  quanti  ne  richiede  il  ca¬ 
libro  delle  arterie.  .....  Nel  secondo  processo,  tagliata  Par¬ 
teria  trasversalmente  ,  la  afferro  con  una  molletta  a  la  Percy , 
indi  pratico  lo  stesso  maneggio.  Quattro  movimenti  di  tor¬ 
sione  bastano  per  un1  arteria  picciola,  sei  per  un’arteria  mez¬ 
zana  ,  otto  o  dirci  per  le  arterie  più  grosse.  Vuoisi  avvertile 


di  non  isolare  e  tirar  all1  infuori  una  lunga  porzione  d’  arte¬ 
ria  ,  perciocché  la  torsione,  estendendosi  al  di  là,  riuscirebbe 
necessariamente  meno  completa.  —  Sperienze  praticate  sui 
cani  ebbero  pieno  successo  :  però  la  forte  retrazione  dei  loro 
vasi  ,  la  plasticità  del  loro  sangue  ,  non  mi  permettevano  di 

sperare  il  medesimo  risultato  in  altri  animali . Volendo 

giugnere  a  un  risultamelo  concludente,  scelsi  un’animale  che 
avesse  un  sangue  poco  plastico,  un  cuore  voluminoso  e  quindi 
vigorose  contrazioni  ,  e  morisse  sempre  in  forza  dell’ apertura 
dell’arteria  sovra  la  quale  mi  proponeva  di  fare  lo  sperimen¬ 
to.  A  questo  fine  mi  parve  addicevole  il  cavallo  :  misi  dun¬ 
que  allo  scoperto  la  carotide  in  uno  di  questi  animali  5  lega¬ 
tala  strettamente  m  due  luoghi  distinti  ,  la  tagliai  nell’  inter¬ 
vallo  delle  due  legature;  appresso,  afferrato  il  capo  inferiore 
al  disotto  della  legatura  ,  feci  fare  al  vaso  nove  ritorcimenti, 
dopo  i  quali,  tolta  l’allacciatura,  non  uscì  goccia  di  sangue: 
il  cavallo  bevve  con  facilità,  e  non  3Ì  risenti  di  alcun  acci¬ 
dente.  In  un’  altro  cavallo  recai  sotto  la  carotide  un  ago  di 
Dcschainps  ,  e  sollevatala  ,  la  torsi  nove  volte,'  la  circolazione 
venne  subitamente  arrestata  nella  porzione  torta  dell’  arteria. 
Finalmente,  volendo  che  la  torsione  corresse  tutte  le  possibili 
eventualità  ,  in  un  terzo  cavallo  ritorsi  la  carotide  sinistra  ta¬ 
gliata,  poscia  la  carotide  destra;  malgrado  questa  precauzione, 
non  distillò  goccia  di  sangue.  Tre  giórni  dopo,  fessa  l’arteria 
nel  primo  cavallo  ,  la  trovai  chiusa  da  un  grumo  conoide  , 
denso  ,  aderente  a!!’  estremità  cicatrizzata  dell’  arteria  ,  le  cui 
pareti  erano  ispessale,  e  la  membrana  interna  rugosa  trasver¬ 
salmente.  —  Nel  secondo  ,  nel  quale  si  era  contorta  l’arteria 
senza  dividerla  ,  si  formò  due  grumi  ,  tra  i  quali  il  vaso  era 
perfettamente  chiuso.  Nel  terzo,  ucciso  quindici  giorni  dopo 
1’  esperimento,  i  capi  delle  arterie  erano  perfettamente  cica¬ 
trizzati  ,  e  non  vedovasi  più  traccia  di  grumo.  » 

Certamente  queste  sperienze,  fatte  alla  Scuola  di  Aìfort  , 
offrono  argomenlo  sufficente  per  indurre  i  chirurgi  a  tentare 
la  torsione  delle  arterie  nell’  uomo  ,  sul  quale  non  v’  ha  ra¬ 
gione  per  temere  che  non  riesca,  avvertendo  tuttavolta  di 
sperimentarla  dapprima  sulle  piccole  arterie,  per  indi  passare 
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alle  grosse.  Una  sola  questione  rimarrà  a  risolversi  dalla  spe¬ 
ranza  ,  ed  è  se  la  torsione  non  avrebbe  l’  inconveniente  di 
accendere  nell1  arteria  un’infiammazione  più  forte  e  più  estesa 
della  legatura,  e  se  per  questa  ragione  non  esporrebbe  essa 
arteria  a  più  facili  rotture  al  di  sopra  della  chiusura  ,  e  per 
tal  modo  a  pericolose  emorragie  ?  Se  su  di  tanto  argomento 
ci  fosse  permesso  di  ragionare  per  analogia  ,  saremmo  incli¬ 
nato  a  pensare  che  la  torsione  sarebbe  ,  sotto  questo  rappor¬ 
to  ,  meno  pericolosa  della  legatura,  perciocché  quella  non  la¬ 
scia  alcun  corpo  straniero  nella  ferita.  Per  salde  ragioni  egli  è 
ora  provato,  che  il  grave  accidente  dell’infiammazione  e  della 
rottura  del  vaso  ,  è  dovuto  alla  presenza  de’  corpi  estranei 
avvolti  all’  arteria  :  quindi  il  maggior  valore  della  legatura 
temporanea  a  paragone  dell’ usuale  legatura  permanente. 

Prospetto  delle  vaccinazioni  e  dei  vajuoli  nella  Francia  ;  del 
dott.  Villeiìmè.  —  Dalle  liste  dei  vaccinati  e  vajuolosi  man¬ 
date  al  ministero  dell’  interno  dall’antico  Comitato  del  vac¬ 
cino,  e  quindi  dall’Accademia  reale  di  Medicina,  il  dott.  Vil- 
lerm'e  ha  raccolto  potersi ,  nella  Francia  contare  i.°  un  vac¬ 
cinato  sovra  due  nati;  2.0  un’  individuo  disfigurato  o  reso 
infermo  sovra  quattordici  assaliti  dal  vajuolo  ;  3.°  un  morto 
sopra  sette  attaccati  da  questa  malattia.  L’  autore  nota  la 
probabilità  di  qualche  errore  incorso  nella  compilazione  dei 
prospetti  comunali  e  dipartimentali  per  negligenza  de’  vacci¬ 
natori  in  avverare  l’esito  dei  praticati  innesti,  anzi  per  averne 
forse  ingrossato  arbitrariamente  il  numero  ,  onde  non  parere 
da  meno  degli  altri,  che  con  maggior  calore  si  davano  alla 
pratica  di  questa  benefica  operazione.  Rileva  ,  che  in  molte 
tabelle  parziali  si  è  ommesso  di  ricordare  il  numero  delle 
vaccinazioni  annuali  a  paragone  dei  nati  negli  anni  medesimi, 
e  da  tutti  i  prospetti  conchiude,  che,  ad  onta  della  vaccina¬ 
zione  ,  il  vajuolo  umano  mena  in  oggi  la  strage  che  menava 
prima  della  scoverta  del  vaccino  ;  risultato  che  pienamente 
conviene  colle  osservazioni  raccolte  da  Gregory  nello  spedale 
de’  vajuolosi  di  Londra  (1). 


(,i)  Annali,  voi.  5i,  pag.  1 71. 
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Vaccino  comunicato  dalla  madre  al  J Ito .  Il  sig.  Soedenius  , 
parroco  a  Degerfoss  ,  presso  Umen  ,  ha  ragguagliato  l1  Acca¬ 
demia  di  Stocolm,  del  seguente  fatto  :  Maja  Brita  Andersdot- 
ter  ,  di  Oefver-Roede  By  ,  di  21  anni  di  età,  gravida  per  la 
prima  volta,  fu  il  i3  aprile  1 8 1 3  ,  vaccinata  dal  sacristano 
lìhen,  vaccinatore  di  quella  parrocchia.  Il  12  dello  stesso  me¬ 
se  ,  le  pustole  erano  sì  bene  sviluppate,  che  Pdicn  ne  tolse 
pus  vaccino  a  otto  ore  dal  mattino.  A  quattro  ore  di  sera,  la 
Andersdotter  partorì  felicemente  una  bambina  sana  e  ben  con¬ 
formata  ,  la  quale  poco  dopo  venne  recata  alla  fonte  battesi¬ 
male  a  due  leghe  da  Oefver-Roede  By.  Intanto  che  la  bam¬ 
bina  ,  allevata  con  latte  di  vacca  fresco  ,  andava  crescendo 
rogolarmente  ,  si  ebbe  ad  osservare  in  sulle  sue  braccia  delle 
pustole  vaccine  regolari,  in  numero  eguale  e  sui  medesimi 
punti  che  le  avea  la  madre.  Le  pustole  giunsero  a  maturità, 
lasciarono  cicatrici  consecutive  ,  e  si  comportarono  in  tutto, 
come  quelle  della  madre.  La  bambina  seguitò  a  star  bene  per 
sei  settimane  ,  quando  soccombette  a  una  malattia  accidentale 
dello  stomaco  e  del  petto,  dopo  tre  giorni  di  infermità.  —  Se 
questo  fatto  è  vero  ,  sarebbe  da  mettersi  a  paro  dei  casi  di 
vajuolo  trapassato  dalla  madre  al  feto.  (  Journ.  des  progrès 
3.°  voi.  1829). 

Prospetto  comparativo  delV  andamento  del  vajuolo  naturale 
nei  vaccinati  e  non-vajuolati]  del  doti.  Favart  —  Del  vajuolo 
epidemico  che  ha  regnato  a  Marsiglia  nel  1828,  delle  sue  fasi 
nei  vaccinati  e  ne1  vajuolati ,  se  n1  è  a  suo  tempo  discorso.  Il 
seguente  prospetto,  tolto  dal  Rapporto  su  quell1  epidemia,  detto, 
a  nome  di  apposita  commissione  ,  a  quell1  Accademia  di  Me¬ 
dicina  nella  tornata  del  22  luglio  1828  ,  dal  dott.  Favart ,  re¬ 
latore,  prova  ad  evidenza  che  la  così  detta  varioloide  non  è, 
propriamente  parlando  che  il  vajuolo  naturale,  quale  s’appi¬ 
glia  ai  già  vajuolati,  o  vaccinati.  Il  prospetto  è  originariamente 
distinto  in  tre  colonne;  la  prima  comprende  i  segni  e  i  sintomi 
del  vajuolo  discreto  osservati  il  più  spesso  dagli  autori  negli 
andati  tempi  ;  nella  seconda  sono  descritti  i  segni  e  sintomi 
della  malattia  eruttiva  osservati  durante  l1  epidemia  di  Marsi- 
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glia  nei  non -vaccinati  ,  e  nella  terza  quelli  che  nell1  anzidetta 
città  si  notarono  nei  vaccinati.  Noi  abbiamo  creduto  di  sop¬ 
primere  la  seconda  ,  la  quale  non  è  che  una  semplice  ripeti¬ 
zione  della  prima.  L1  andamento  dei  sintomi  è  partito  nei  quat¬ 
tro  periodi,  nei  quali  gli  autori  dividono  il  corso  del  vajuolo. 


Segni  e  sintomi  del  vajuolo 
discreto  osservati  dagli 
autori  nei 

Vajuolosi. 

i.°  Periodo. 

i 

Dolore  di  capo  al  fronte  5 
dolore  ai  lombi;  dolore  alla 
fossetta  dello  stomaco  crescente 
al  pigiare  in  su  questa  regio¬ 
ne  ;  vomiti  o  voglie  di  vomi¬ 
tare;  senso  di  languore;  senso 
di  strignimento  alla  regione  in¬ 
feriore  del  petto  ;  debilitamen- 
to  ,  senza  manifesta  cagione  ; 
brividi  o  raffreddamenti  susse¬ 
guiti  da  alto  calore;  esacerba- 
zioni  verso  il  mattino  ;  sonno 
in  ore  insolite;  agitazione  du¬ 
rante  il  sonno  ;  sospirar  fre¬ 
quente;  occhi  abbattuti,  lacri¬ 
mosi;  appetito  nullo,  o  mino¬ 
rato. 

Questo  stato  dura  per  72 
ore  ,  o  tre  giorni  compiti 

3.0  Periodo. 

Eruzione  delle  pustole. 

Veggonsi  piccoli  punti  rossi 


Segni  e  sintomi  del  va¬ 
juolo  notati  a  Marsi¬ 
glia  nei 

Vaccinati. 

i.°  Periodo. 

Dolore  di  capo  al  fronte  ; 
dolore  ai  lombi  ;  dolore  alla 
fossetta  dello  stomaco  crescente 
al  pigiare  in  su  questa  regio¬ 
ne  ;  vomiti  o  voglie  di  vomi¬ 
tare;  senso  di  languore;  senso 
di  strignimento  alla  regione  in¬ 
feriore  del  petto;  dcbilitamen- 
to  senza  manifesta  cagione  ; 
brividi  o  raffreddamenti  susse¬ 
guiti  da  alto  calore  ;  esacerba- 
zioni  verso  il  mattino  ;  sonno 
in  ore  insolite;  agitazione  du 
rante  il  sonno  ;  sospirar  fre¬ 
quente;  occhi  abbattuti,  lacri¬ 
mosi;  appetito  nullo  o  mino¬ 
rato. 

Questo  stato  dura  per  72 
ore  ,  o  tre  giorni  compiti. 

2.0  Periodo. 

Eruzione  delle  pustole. 
Vedevasi  piccioli  punti  rossi 


A 


dapprima  sul  volto  ,  appresso 
sul  petto ,  sui  lombi  ,  sulle 
gambe. 

I  punti  in  sulle  prime  rossi 
diventano  pustole  ora  piatte  , 
ora  rilevate,  ovali  ,  sferiche 
tiranti  sul  giallo  in  punta  ,  e 
rosse  alla  base. 


Le  pustole  sparse  sulla  fac¬ 
cia  sono  quasi  tutte  di  eguale 
grossezza. 

Nell’intervallo  delle  pustole 
la  cute  è  rossa. 


Gli  infermi  di  maggiore  età 
di  cinque  o  sei  anni  sono  presi 
da  salivazione  e  da  infiamma¬ 
zione  delle  tonsille. 

Tutto  il  corpo  è  enfiato;  la 
faccia  e  le  palpebre  gonfiano 
a  tale  che  ne  viene  impedita 
la  visione. 

Quando  le  pustole  comin¬ 
ciano  a  formarsi,  sì  la  febbre 
che  gli  altri  segni ,  o  sintomi 


apparire  contemporaneamente 
sulla  faccia  ,  sul  petto  ,  sulle 
braccia  ,  e  quasi  nello  stesso 
tempo  sui  lombi ,  sul  ventre, 
sulle  gambe. 

I  punti  in  sulle  prime  rossi 
si  convertivano  in  pustole  piat¬ 
te,  allungate,  rilevate  ai  mar¬ 
gini,  depresse  nel  centro,  du¬ 
rante  il  bollore  dell’ epidemia. 
Attualmente ,  sono  generalmente 
sferiche  ,  picciole  ,  di  color 
bianco-periato,  tirante  sul  gial¬ 
lo  alla  sommità  e  rosse  alla 
base. 

Le  pustole  sparse  sul  volto 
sono  di  grandezza  ineguale. 

Nell’intervallo  delle  pustole 
la  cute  è  rossa,  striata  o  chiaz¬ 
zata  ,  come  alla  comparsa  del 
morbillo. 

Gli  infermi  di  età  maggiore 
di  sette  anni,  patiscono  qual¬ 
che  volta  di  salivazione;  il  più 
soventi  hanno  la  bocca  umidis¬ 
sima  ;  assai  rara  è  Tinfiamma- 
zione  delle  tonsille. 

L1  enfiamento  del  corpo  è 
insensibile,  la  faccia  e  le  pal¬ 
pebre  si  gonfiano,  ma  di  rado 
impediscono  la  visione.  Questo 
stato  svanisce  prestamente. 

Quando  le  pustole  comin¬ 
ciano  a  formarsi ,  sì  la  febbrOj 
che  gli  altri  segni  o  sintomi 
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che  hanno  preceduto  Pernio¬ 
ne  diminuiscono  o  cessano. 

Questo  2.0  periodo  dura  tra 
tre  o  quattro  giorni. 

3. °  Periodo . 

Pervenute  le  pustole  al  pie¬ 
no  sviluppamento  pigliano  un 
color  giallo  tirante  sul  bruno; 
si  riempiono  di  marcia;  si  sol¬ 
levano  ora  alla  sommità,  ora 
ai  margini;  se  sono  piane  ac¬ 
quistano  maggior  dimensione  ; 
la  base  è  rossa ,  dolente. 

L’enfiato  della  faccia  dimi¬ 
nuisce,  e  l’infermo,  che  in 
sulle  prime  pareva  cieco,  co¬ 
mincia  a  aprire  gli  occhi. 

Il  prudore  della  faccia  e  di 
tutto  il  corpo  è  insopportabile. 

Succede  allora  una  febbre 
detta  di  suppurazione. 

Questo  periodo  dura  dall’ot* 
tayo  alP  undecimo  giorno. 

4. °  Periodo. 

Le  pustole  hanno  acquistato 
un  color  bruno  scuro,  le  cro¬ 
ste  si  seccano  e  cadono  ,  la¬ 
sciando  dietro  di  sè  macchie 
bruniccie  o  cicatrici  rosse,  ca¬ 
ve  ,  qualche  volta  profonde. 

Il  prurito  è  insoffribile. 

La  febbre  va  decrescendo. 


che  hanno  preceduto  l’eruzio¬ 
ne  diminuiscono  o  cessano. 

Questo  2.°  periodo  dura  due, 
tutt’al  più  tre  giorni. 

3.°  Periodo. 

Formate  le  pustole,  non  so¬ 
no  punto  stazionarie  ;  passano 
subitamente  all’  essiccamento; 
le  croste  si  staccano  e  cadono. 


Lieve  è  il  prudore  all’essic- 
carsi  delle  pustole. 

Ninna  febbre  di  suppurazio¬ 
ne  succede. 

Dall’  ottavo  all1  undecimo 
giorno  tutto  è  finito. 

4.°  Periodo. 

Le  pustole  che  si  sono  es¬ 
siccate  ,  e  le  croste  delle  quali 
sono  cadute,  lasciano  macchie 
bruniccio ,  o  piccoli  bitorzoli 
che  si  seccano  e  svaniscono 
perfettamente;  non  si  è  veduto 
cicatrici,  come  nel  vajuolo. 


Le  funzioni  digerenti  ripi¬ 
gliano  vigore. 

Questo  4-°  periodo  dura  dal-  Questo  periodo  manca  del 
l1  undecimo  al  quindicesimo  ,  tutto, 
talvolta  al  ventunesimo  giorno. 

Dal  proposto  paragone  tra  i  segni  e  sintomi  del  vajuolo  di¬ 
screto  nei  non*vajuolati  e  non-vaccinati  ,  e  la  stessa  malattia 
nei  vaccinati  si  raccoglie,  che  nel  i.°  Periodo  non  v’ha  diffe¬ 
renza  alcuna;  che  picciola  o  nulla  è  pur  la  differenza  nel  2.0 
Periodo  ,  ma  che  grandissima  è  nel  3.°,  al  cominciare  della 
suppurazione,  quando  nei  vajuolosi  e  nei  non-vaccinati  s’ac¬ 
cende  la  così  detta  febbre  suppuratoria  ,  la  malattia  essendo 
per  così  dire  finita  nei  vaccinati.  Il  4*°  Periodo  non  esiste 
punto  nei  vaccinati  ,  i  quali  sono  al  tutto  guariti  dall’  ottavo 
all’  undecimo  giorno.  (  lìecueil  de  la  Societé  Roy.  de  Mèdecine 
de  Marseille  N.°  in.  1828). 

Sul  vaccino  e  su  la  varioloide.  Osservazioni  del  dott.  Ber¬ 
trand.  —  Nell’epidemia  di  vajuolo  naturale  e  modificato  che 
ha  regnato  a  Pont-du-Chateau  nel  1826  ,  l’autore  pretende 
aver  veduto  in  un  fanciullo  la  varioloide,  o  varicella  pustolo¬ 
sa,  non  ostante  questo  fanciullo  non  fosse  mai  stato  vaccinato, 
nè  avesse  avuto  il  vajuolo  naturale.  «  L’eruzione  era  a  tutta 
evidenza  quella  del  vajuolo  modificato,  o  varioloide,  e  non 
pertanto  la  costituzione  non  era  stata  modificata  da  alcuna 
eruzione  vaccinica  nè  vajuolosa  antecedente.  In  questo  fan¬ 
ciullo  ,  come  in  un’altro  che  era  stato  vaccinato,  la  malattia 
eruttiva  era  ad  un  puntino  la  stessa  stessissima,  sì  alla  forma, 
all’aspetto,  allo  sviluppo,  sì  alla  breve  durata  e  al  modo  di 
essiccamento  delle  pustole  ,  il  quale  essiccamento  si  fece  pre¬ 
maturamente  ,  al  decimo  giorno,  attalcliè  la  varioloide,  non 
riprese  in  questo  soggetto  ,  non  precedentemente  vaccinato  nè 
vajuolato,  i  suoi  caratteri  naturali,  e  non  è  insomma  divenuta 
vajuolo  legittimo,  siccome  sì  pensa  da  molti  medici.  — Circa 
alla  questione,  se  il  virus  vaccino  col  successivo  trapassare  in 
diversi  individui  vada  scemando  di  proprietà  preservativa,  «  se 
la  nostra  testimonianza  ,  soggi ugne  il  dott.  Bertrand  ,  potesse 
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far  peso  nella  bilancia  per  confutare  quest’opinione,  avrei  a 
opporle  ben  cento  vaccinazioni  del  più  perfetto  sviluppamelo 
sovra  cento  quindici  da  noi  praticate  nel  1826.  Noi  possiamo 
affermare  che  i  loro  caratteri  patologici,  anatomici,  il  lor  cor¬ 
so,  e  la  loro  terminazione  nulla  ebbero  di  efimero;  tutte  por¬ 
tavano  l’impronta  di  eruzioni  vaccine  vere  e  legittime;  elle 
non  differivano  per  nulla  da  quelle  della  prima  origine;  nep¬ 
pure  la  più  picciola  apparenza  di  mutamento ,  di  modifica¬ 
zione  nell’essenza  della  virtù  preservativa  ».  —  Nel  1828  a 
Pont-du-chateau  regnava  sotto  forma  epidemica  la  tosse  ferina. 
La  vaccinazione  ne’  bambini  attaccati  dalla  tosse  ,  ne  rendeva 
gli  accessi  più  miti,  e  accorciavano  l’andamento,  massime  pra¬ 
ticata  nell’ultimo  stadio;  nel  qual  ultimo  caso  la  tosse  più 
sollecita  correva  a  terminazione.  Quest’osservazione,  fatta  dal¬ 
l’autore  fino  dal  1811,  venne  successivamente  confermata  dai 
dottori  Amard  di  Lione  ,  Alassa  di  Soissons,  Cryton  di  Cau¬ 
se,  ecc.  Il  dott.  Bertrand  non  assegna  al  vaccino  virtù  cura¬ 
tiva  propriamente  detta  contro  la  tosse  ferina  ;  ma  crede  esso 
giovi  operando  a  modo  de’  revellenti,  vale  a  dire  eccitando  lo¬ 
calmente  e  universalmente  l’ organismo.  (  Journ .  génér.  de 
méd.  septemb.  1 829.  ) 
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Osservazioni  sull’  estirpazione  dell'  utero.  In  Francia  si  andava 
da  alcuni  anni  cauterizzando  e  ritagliando  per  intero  o  in  parte 
il  collo  dell’utero,  e  i  risultamenti  erano  bona  mixta  malis.  Da 
pochi  mesi  si  è  impreso  a  estirpare  l’utero  per  intero  ;  e  di 
tre  casi  ,  due  riuscirono  mortali.  Eccoli  partitamente. 

Caso  i.°  del  prof.  Récamier.  Al  24  di  luglio  1829  ,  venne 
accolta  nell’Hótel-Dieu  Agata  Bienaimé  ,  di  5o  anni,  di  tem¬ 
peramento  nervoso,  di  mezzana  carnagione,  divenuta  madre 
per  la  prima  volta  a  20  anni  ,  per  la  seconda  a  29 ,  e  per  la 
terza  ed  ultima  a  35.  Menstruata  a  12  anni  e  mezzo,  per¬ 
venne  al  quarantesimo  anno  godendo  mai  sempre  di  buona 
salute.  A  questo  periodo  la  menstruazione  cominciò  a  patire 
di  qualche  irregolarità  ,  e  a  49  anni  compiuti  apparirono  i 
primi  sintomi  precursori  di  un’  affezione  organica  all’utero.  A 
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irregolari  intervalli  succedono  perdite  ora  siero-mucose  ,  ora 
sanguinolente,  gli  abbracci  conjugali  sono  occasione  di  acuti 
dolori  ,  e  soventi  susseguiti  da  emorragia.  Grado  a  grado  la 
materia  degli  scoli  si  altera  ,  e  spande  intorno  all’  inferma  un 
sentore  acido  ,  sui  generis.  La  forza  e  l1  appetito  declinano  , 
e  ciò  nullameno  verun  dolore  locale  rivela  ancora  la  sede  del- 
1’  affezione.  Le  urine  sono  limpide  e  non  danno  cociore  al- 
1’  uscire  ;  però  ,  da  tre  mesi  ,  le  scariche  alvine  sono  dure  e 
un  poco  dolorose.  Quattro  o  cinque  giorni  prima  dell1  ammis¬ 
sione  della  malata  nello  spedale,  lo  scolo  utero-vaginale  è  di¬ 
venuto  più  abbondante,  e  di  un  orribile  fetore.  —  Molte  per¬ 
sone  esercitate  esplorano  diligentemente  le  parti.  La  vescica 
e  il  retto  si  trovano  sani  ;  il  dito,  introdotto  nell’  ultimo, 
scorre  senza  difficoltà  sovra  la  faccia  posteriore  dell1  utero  ,  e 
distingue  un  tumor  duro  e  voluminoso  ,  formato  dal  collo 
dell’  utero  fuor  di  modo  ingrossato.  Alla  parte  superiore  e  an¬ 
teriore  della  vagina  è  una  prominenza  considerevole  ,  liscia 
all1  innanzi  ,  assai  ineguale  all1  indietro  5  egli  è  il  labbro  an¬ 
teriore  dell1  utero  di  triplicato  volume;  il  labbro  posteriore 
sembra  mancare  ;  non  forma  che  un  tumoretto  ineguale,  po¬ 
chissimo  protuberante.  Il  dito  entra  senza  sforzo  nell’utero,  e 
ne  trova  ammollito  il  tessuto  del  collo.  Questo  tentativo  è 
sempre  occasione  di  lieve  emorragia.  La  parete  anteriore  della 
vagina  non  è  alterata  che  nel  punto  preciso  della  sua  inser¬ 
zione  nell1  utero  5  la  parete  posteriore  è  ulcerata  e  ammollita 
fino  a  livello  della  protuberanza  formata  dal  labbro  anteriore 
del  muso  di  tinca.  Non  v1  ha  altro  mezzo  di  salvezza  che  l’o¬ 
perazione.  Il  sig.  Rècamìer  non  dissimula  nè  le  difficoltà  ri¬ 
servate  all1  operatore  ,  nè  i  pericoli  a  cui  corre  l1  ammalata. 
Ma  non  è  egli  provato,  che  ove  sane  siano  le  appendici  del- 
l1  utero  ,  si  può  estirpare  quest1  organo  per  intero  senza  che 
ne  segua  la  morte  ?  —  L1  operazione  venne  fatta  il  26  di  lu¬ 
glio.  Collocata  la  inferma,  come  per  la  litotomia  sotto  il  pube, 
i  sigg.  Marjolin  ,  Brusche t  ,  Blondin ,  Putrix  e  altri  verificano, 
col  tatto  ,  che  la  parte  del  retto  corrispondente  alla  degene¬ 
razione,  è  libera  e  intatta.  L’operatore,  senza  il  soccorso  dello 
speculum  ,  afferra  con  un  uncino  di  Museux  la  parte  anteriore 
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del  collo  ,  e,  contrazioni  moderate,  la  trae  in  basso  fino  nel 
mezzo  della  vulva;  con  un  nuovo  uncino  ne  afferra  il  labbro  in¬ 
feriore  ,  e  affida  i  due  istromenti  a  due  ajuti.  Fissato  per  tal 
modo  l1  organo  ,  pratica  un1  incisione  trasversale  nella  parte 
-anteriore  delle  pareti  vaginali ,  a  tre  linee  dalla  loro  inser¬ 
zione  nel  collo  dell1  utero  :  le  dita  dell1  operatore  entrano 
nello  spazio  cellulare  che  separa  la  vescica  dall1  utero,  e  vanno 
a  sollevare  la  piega  che  forma  il  peritoneo  ,  riflettendosi  dalla 
faccia  posteriore  dell1  una  alla  faccia  anteriore  dell1  altro.  Al¬ 
lora  ,  staccata,  fors1  anco  lacerata,  coll’indice  questa  mem¬ 
brana  ,  perviene  con  questo  dito  sino  all1  altezza  del  bordo 
libero  del  legamento  largo  ,  lo  afferra  e  Io  tira  in  basso,  men¬ 
tre  che  un  altro  dito  ,  introdotto  nel  retto  ,  favoriva  la  pro¬ 
cedenza  della  matrice.  Un  ago  curvo  ,  armato  di  forte  filo, 
è  portato  al  di  sotto  delle  trombe  dell1  utero  ,  e  abbraccia  la 
metà  inferiore  dei  legamenti  larghi.  Eguale  processo  opera¬ 
tivo  si  pratica  dall1  altro  lato.  Si  fa  entrare  le  fila  in  adatti 
serra-nodi  ,  e  si  affidano  a  degli  ajuti.  E  superfluo  dire  ,  che 
nelle  legature  sono  compresi  i  legamenti  larghi  e  le  arterie. 
Il  sig.  Rècamier  si  proponeva  pure  di  dividere  dal  basso  al- 
l1  alto  la  parte  posteriore  del  sacco  cieco  vaginale  ;  ma  il  tu¬ 
more  canceroso  lasciando  poco  spazio  per  maneggiare  gli  istro¬ 
menti  dai  lati,  egli  terminò  l’operazione  come  segue:  Tagliati 
i  ligamenfi  larghi  al  di  sotto  delle  legature ,  e  divisa  la  por¬ 
zione  di  peritoneo  troppo  aderente  per  lasciarsi  distaccare,  ha 
portato  la  mano  fino  alla  sommità  dell1  utero,  lo  ha  rovesciato 
all1  innanzi.  Recando  appresso  la  lama  del  bistorino  tra  il  retto 
e  la  parte  superiore  della  vagina,  si  diede,  con  tagli  a  modo 
di  sega,  a  dissecare  la  porzione  di  essa  vagina,  di  cui  ha  po- 
v  tufo  conoscere  l1  alterazione  coll’ajuto  del  tatto  e  dello  specu¬ 
limi  :  terminata  la  sezione  ,  la  matrice  per  intero  scese  dalla 
pelvi  della  malata  nelle  mani  del  sig.  Rècamier.  Diversamente 
da  ciò  che  notasi  nello  stato  naturale,  quest’utero  rappresen¬ 
tava  un  triangolo  colla  sommità  rivolta  all’alto,  e  la  base  abbrac¬ 
ciata  dalla  vagina.  La  metà  superiore  del  corpo  dell1  organo 
pareva  affatto  sana  ;  la  metà  inferiore  era  scirrosa  e  strideva 
sotto  lo  scalpello.  La  porzione  di  vagina  che  aderisce  al  collo 


dell1  utero  all1  indietro,  era  totalmente  ammollita.  Appena  ter¬ 
minata  l’estrazione  dell1  utero  ,  comparve  l’omento,  il  quale 
venne  subitamente  riposto  e  tenuto  a  sito.  Stillava  sangue  in 
abbondanza  :  stringendo  i  fili  ,  l1  emorragia  cessò.  I  dolori 
non  riuscirono  più  acuti  di  quelli  del  parto  ordinario.  L1  o- 
perazione  fu  compiuta  in  venti  minuti.  11  sig.  Rècamier  si  è 
servito  di  un  bistorino  terminato  a  bottone  e  convesso.  —  Cre¬ 
diamo  superfluo  di  riferire  l’andamento  giornaliero  della  cura 
consecutiva.  Si  ebbe  lieve  reazione  ,  con  febbre  moderala  , 
ventre  poco  teso  ,  ai  quali  accidenti  si  pose  riparo  con  emis¬ 
sioni  di  sangue  generali  e  locali  ,  cataplasmi  mollitivi  sull1  ad¬ 
dome,  bevande  diluenti  ,  bagni  tiepidi  ,  ecc.  Ne1  primi  giorni 
si  usava  la  sciringa  ad  onta  le  urine  fluissero  liberamente.  Al 
nono  giorno  dall’operazione,  divenuto  fetente  lo  scolo,  il  sig.  Ré- 
cainier  ,  nel  supposto  la  vagina  superiormente  si  fosse  già 
fatta  aderente  ,  vi  in j etto  acqua  calda  a  20. °  R.  ,  procacciando 
di  ritardarne  il  meglio  possibile  l1  uscita  la  mercè  di  un  tu¬ 
racciolo  di  filaccia  ravvolta  entro  pannolino  ,  introdotto  nel- 
l1  imboccatura  della  vulva  :  e  questo  mezzo  semplicissimo,  che 
si  rinnovava  spesso  ,  bastò  a  togliere  il  fetore  della  materia. 
Al  decimo  dì  si  levarono  le  legature.  Al  ventisettesimo  ,  il 
sig.  Brescliet  riconosce  all’altezza  di  tre  pollici  che  la  vagina 
forma  un  anello  cedevole ,  grande  appena  da  accogliere  il 
dito  ,  comunicante  con  un  sacco  cieco  avente  la  profondità  di 
due  terzi  della  prima  falange  dell’  indice  ,  circoscritto  all’ in¬ 
nanzi  dal  fondo  della  vescica  ,  e  all1  indietro  dal  retto  ,  già 
riuniti  a  modo  di  volta.  La  cicatrice  procede  dall1  alto  al  bas¬ 
so  ,  e  converge  verso  l1  anello  formato  dalla  vagina,  che  tende 
a  chiudersi  ;  infatti  egli  va  stringendosi  di  giorno  in  giorno. 
Non  v’  ha  quasi  più  di  suppurazione  evidente  :  cessato  è  del 
tutto  l’odore.  Il  sig.  Breschet  dichiara  l’inferma  guarita  della 
sequela  dell’  operazione.  Tra  il  trentesimo  e  il  trigesimo  giorno 
dall’  operazione  ,  i  sigg.  Caillot,  Dèsormeaux  ,  Patri x ,  Duboisy 
Dupuylren  ,  Dèneux ,  Fizeau ,  Andrai ,  Li s frane ,  ecc.  hanno  tutti 
successivamente  confermato  il  perfetto  cicatrizzamento  della 
estremità  superiore  della  vagina  ,  ridotta  a  un  sacco  cieco  ,  e 
il  ben  essere  generale  della  donna  ,  la  quale  si  alza  ,  passeg- 
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già  ,  mangia  con  appetito  ,  dorme  benissimo ,  e  non  si  lagna 
di  alcun  dolore  al  ventre. 

Onesto  fatto  ,  soggingne  il  sig.  Rècarnier ,  olire  le  seguenti 
considerazioni:  i.°  La  gravezza  dell1  affezione  locale  per  la 
quale  venne  praticata  I1  operazione  di  cui  si  tratta  ;  *.°  La 

grande  sensitività  dell7  inferma  ,  la  quale  al  quinto  dì  dall’o¬ 
perazione  venne  gagliardamente  riscossa  dalla  brutalità  di  un 
ubbriaco  introdottosi  nella  sala  ove  stanziava;  3.°  La  man¬ 
canza  di  ogni  accidente  primitivo  ;  4*°  la  moderazione  della 
flogosi  e  della  febbre  traumatica  ;  5.°  Gli  accidenti  derivanti 
dall7  alterazione  del  pus  nel  fondo  della  ferita  peli7  azione 
dell7  aria  che  vi  si  era  introdotta  ,  e  la  facilità  con  cui  sva¬ 
nirono  al  mantenere  il  fondo  della  vagina  ripiena  d7  acqua, 
siccome  soglio  fare  nella  pleura  dopo  l7  operazione  dell7  em¬ 
piema  ,  nelle  cisti  idatidose  che  apro  colla  potassa  ,  ecc.  Se 
la  donna  fosse  morta  per  quest7  accidente ,  se  ne  sarebbe 
incolpata  l7  operazione ,  la  quale  nulla  vi  avea  ebe  fare. 
6.°  Gli  accidenti  dell7  operazione  furono  più  lievi  che  nelle 
tre  mutilazioni  del  collo  uterino  da  me  riferite  ,  delle  quali 
un  individuo  perì.  Nella  resezione  del  collo  dell’utero,  l’in¬ 
ferma*  corre  il  pericolo  dell’emorragìa,  gli  inconvenienti  del 
doversi  turare  la  vagina  e  gli  accidenti  dell7  infiammazione 
traumatica  dell7  utero  mutilato  ,  il  quale  conserva  il  suo 
impero  sull1  organismo,  senza  più  essergli  di  alcun  prò.  Nel¬ 
l’estirpazione  dell1  utero  intero  la  malata  non  ha  a  teme¬ 
re  di  veruna  emorragìa,  e  neppure  degli  inconvenienti  dei 
turaccioli  ;  a  lei  non  resta  che  di  soffrire  l1  infiammazione 
del  moncone  dei  legamenti  ,  e  del  margine  tagliato  della 
vagina,  mancando  l’organo  uterino,  e  con  ciò  la  sua  rea¬ 
zione  sull1  organismo:  per  le  quali  rose  egli  pare  l1  estir- 
pazioue  sia  preferibile  alla  recisione  parziale,  salvo  che  1’  af¬ 
fezione  sia  strettamente  circoscritta  al  muso  di  tinca. 

»  Sicurezza  delV  operazione.  Questa  operazione  si  può  fare 
con  altrettanto  di  sicurezza  ,  che  quella  della  litotomia  , 
dell’  ernia  strozzata,  ecc.  All’inferma  e  al  medico  procac¬ 
ciano  sicurtà.  i.°  Le  regole  di  un  processo  operativo  sem* 
plice,  regolare  e  praticabile  in  tutti  i  casi  in  cui  la  inalai- 
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tia  non  abbia  oltrep#«sato  i  limiti  del  corpo  e  del  collo  del- 
r  utero,  e  la  porzione  di  vagina  ammovibile  senza  incon¬ 
veniente  dietro  la  vescica  e  all1  innanzi  del  retto  ;  2.0  la 
poca  importanza  alla  vita  delle  parti  che  sono  da  tagliarsi; 
3.°  La  facilità  di  allacciare  le  arterie  uterine,  le  sole  dalle 
quali  si  possa  temere  emorragia  pericolosa  ;  4-°  b.1  uso  fa¬ 
cile  di  mezzi  valevoli  a  combattere  gli  accidenti  primitivi  e 
consecutivi. 

»  Nell1  estirpazione  dell1  utero  i  pericoli  possono  nascere  : 
i.°  da  eccesso  di  irritabiltà  individuale  ;  la  quale  cagione  di 
pericolo  è  comune  all1  operazione  di  cui  si  tratta,  e  alle 
altre  tutte  ,  pur  anco  le  più  lievi  ;  2.0  dall1  emorragìa;  nul¬ 
la,  però  ,  seguendo  l1  indicato  processo;  3.°  Dall1  uscita  delle 
viscere;  pericolo  non  più  grave,  che  in  tutte  le  altre  ferite 
penetranti  nell1  addome  ;  4-°  Dall1  infiammazione  del  perito¬ 
neo:  non  v’ha  di  necessario  che  la  flogosi  delle  superficie  re¬ 
cise  o  della  loro  circonferenza  ,  come  addiviene  in  tutte  le  , 
affezioni  traumatiche  in  generale,  e  nelle  ferite  penetranti 
delle  grandi  cavità  splancniche  in  particolare;  tutta  volta  egli 
è  possibile,  che,  siccome  in  tutt’  altra  ferita  in  genere,  così 
all1  infiammazione  traumatica,  consecutiva  dell’operazione, 
si  associi  una  flemmazia  spontanea  ,  risipolatosa  o  flemmo¬ 
nosa  :  ma  non  si  tratta  qui  che  di  possibilità  ,  alla  quale 
il  medico  può  opporre  svariatissimi  mezzi  diretti  e  indiret¬ 
ti;  5.0  Dall’abuso  dell1  operazione:  se  non  che  non  è  da 
credere  che  una  famiglia  voglia  affidarsi  a  chicchessia  su  la 
necessità  di  un1  operazione  di  tanta  rilevanza.  Qual  medico 
onesto  si  graverebbe  della  ritponsabilità  di  praticarla,  senza 
aver  in  pria  consultato  i  maestri  dell1  arte  ?  n  (  Lancette 
Frane.  ,  3o  Juill.  et  20  aoùt.  Journ.  gènér.  de  med.  octob 
1829,  ect.  etc .  ) 

i.°  Caso  del  prof.  Roux  — .  La  signora  P.  .  .,  di  tempe¬ 
ramento  linfatico  nervoso,  di  5o  anni  d’età,  maritata  al  dician. 
novesimo  anno,  avea  avuto  a  20  anni  il  primo  ed  unico  bam¬ 
bino,  e  successivamente  un  puerperio  laborioso  ,  che  aveala 
lasciata  in  uno  stato  di  languore  pel  corso  di  due  anni  ;  a 
questo  periodo  era  venuto  in  campo  uno  scolo  Icucorroico 
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mezzanamente  abbondante  ,  che  avea  durato  per  sedici  anni 
consecutivi ,  vale  a  dire  dal  vigesimo  al  suo  trentottesimo 
anno.  Vuoisi  notare,  che  durante  questo  tempo  l’inferma  avea 
menata  una  vita  affaticatissima  e  travagliata  da  traversie  do¬ 
mestiche.  Tuttavolta  ,  lo  scolo  leucorroico  scomparve  a  38 
anni ,  e  la  signora  godè  di  perfetta  salute  fino  a  5o  ;  alla 
qual1  epoca  le  purgazioni  lunari  cessarono  a  un  tratto ,  e 
poco  stante  sopravvennero  spontaneamente  dolori  lombari  sì 
acuti,  che  la  privavano  interamente  del  sonno.  Molti  con¬ 
sulti  fece  ella  negli  anni  1826,  1827  ,  1828:  ma  si  fu  nel 
marzo  1829  ,  che  ,  ricomparso  essendo  lo  scolo  ,  si  volse 
il  pensiero  alla  natura  della  malattia.  Chiamato  alcuni  mesi 
dopo  il  prof.  Chotnel ,  questi  dichiarò  offeso  l1  utero  5  e  scorso 
un  altro  mese,  i  prof.  Roitx  e  Fouquier  ,  e  il  dott.  Roche 
confermarono  l1  esistenza  di  un  cancro  alla  matrice  ,  e  pro¬ 
posero  alla  signora  P  .  .  .  I1  operazione  ,  la  quale  venne  non 
solo  accettata  ma  istantemente  desiderata.  Finalmente  il  dì 
11  settembre  il  prof.  Dupuytren ,  esplorata  la  inferma,  di¬ 
chiarò  in  modo  assoluto,  che  non  vi  avea  possibilità  di  gua¬ 
rire  se  non  la  mercè  dell1  operazione  ;  però  innanzi  tratto 
ei  desiderava  risapere  il  parere  del  sig.  Rècamier ,  il  quale, 
sopracchiamato  subitamente,  convenne  ad  un  puntino  coi  me¬ 
dici  che  l1  aveano  precedentemente  visitata.  Il  prof.  Roux 
s1  accinse  all1  operazione  ,  che  fu  praticata  il  20  settembre. 
Prima  di  descrivere  il  processo  operativo  ,  gioverà  far  cono¬ 
scere  lo  stato  delle  parti  inferme  : 

tì  i.°  La  vagina  era  sana  in  tutta  la  lunghezza,  2.0  il  collo 
dell’  utero  gonfio,  ma  non  più  resistente  del  naturale  ;  3.°  Al- 
l1  estremità  del  muso  di  tinca  era  nondimeno  un  fungo  duro, 
irregolare  ,  angoloso ,  grosso  come  una  picciola  noce,  a  tutta 
evidenza  canceroso.  4*°  Non  si  poteva  valutare  con  giustezza 
il  volume  dell1  utero  ,  attesoché  egli  era  quasi  impossibile 
di  afferrarlo  distintamente  tra  il  dito  ,  che  sollevavalo  al- 
l1  indietro,  e  la  mano,  che,  collocata  sull1  ipogastrio,  ne  esplo¬ 
rava  la  base.  5.°  La  sua  mobilità  era  meno  sensibile  dal 
retto  che  dalla  vagina.  6.°  L1  esame  del  retto  faceva  rico¬ 
noscere  alla  faccia  posteriore  dell1  utero  numerose  inegua- 


glianze,  c  soprattutto  un  bernoccolo  principale,  del  volume  di 
un’oliva,  sul  quale  il  retto  muovevasi  liberamente:  la  pressione 
esercitata  sull’utero  dal  lato  sinistro  di  questa  faccia,  accendeva 
acutissimi  dolori  :  del  resto  ,  non  si  scovriva  ingorgamento 
nei  legamenti  larghi.  7.0  L’inferma  non  avea  febbre,  ma 
era  crudelmente  straziata  da  doglie  ne’ lombi,  che  risalivano 
all’  origine  della  malattia.  Il  liquido  che  stillava  dalla  vulva 
era  abbondante  ,  tramischiato  con  istsiscie  sanguigne  ,  e  con 
nessuna  specie  di  odore. 

»  A  nove  ore,  la  malata,  fatta  Purina  e  evacuati  i  cri- 
stei  che  le  erano  stati  ministrati  il  mattino ,  fu  disposta  so¬ 
pra  un  letto,  come  per  la  operazione  della  litotomia.  i.°  Af¬ 
ferrato  il  collo  dell’  utero,  con  una  sola  molletta  a  uncino, 
l’operatore  grado  a  grado  e  senza  difficoltà  lo  trasse  fino 
alla  vulva:  2.0  con  un’incisione  semi-lunare  divise  la  vagina 
all’  innanzi,  e  separò  col  dito  il  basso-fondo  della  vescica  dalla 
porzione  corrispondente  di  matrice;  3.p  pervenuto  all’altezza 
della  piega  del  peritoneo ,  si  diede  a  incidere  essa  piega  tra¬ 
sversalmente  col  bistorino  a  guaina  ,  volgendone  il  tagliente 
dal  lato  del  tumore;  indi  ne  ingrandì  1’ apertura  col  bistorino 
da  ernia  terminante  a  bottone.  4-°  A  questo  punto  1’  opera¬ 
tore  incontrò  fortissime  aderenze  tra  la  porzione  di  peritoneo 
che  ricuopre  la  faccia  anteriore  dell’utero  ,  e  quella  che  ri# 
veste  la  faccia  posteriore  della  vescica  :  inoltre  ,  tra  questi 
due  organi ,  e  a  una  certa  quale  altezza  e  un  poco  dal  lato 
sinistro,  si  presentò  un  tumore  duro  della  grossezza  di  una 
noce,  il  quale  sarebbe  stata  cosa  tanto  più  facile  di  pigliare 
pel  corpo  della  matrice,  quantochè  questa,  avendo  cambiato 
di  forma  pel  suo  abbassamento  ,  rappresentava  ben  da  vicino 
la  colonna  allungata  dell’  intestino  retto.  Checché  ne  sia  le 
aderenze  preternaturali  vennero  successivamente  distrutte  col- 
1’  indice ,  ed  estratto  il  tumore  abnorme  ;  dopo  del  che  si  è 
potuto  raggiugnere  col  dito  i  legamenti  larghi ,  i  quali ,  non 
avendo  punto  ceduto  ,  aveano  i  lor  bordi  superiori  presso¬ 
ché  alla  medesima  altezza  che  nello  stato  naturale.  5.°  L’  o- 
peratore  incise  all’  istante  questi  legamenti  ai  loro  due  terzi 
superiori  ,  e  allacciò  immediatamente  il  loro  terzo  inferiore  , 
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nel  quale  sta  l’arteria  uterina.  G.°  Legatala  parte  inferiore  dei 
legamenti,  riusciva  in  sulle  prime  impossibile  il  far  passare  il  cor* 
po  dell1  utero  per  la  vulva  troppo  stretta  :  durante  gli  sforzi  che 
l1  operatore  andava  facendo  a  questo  fine  ,  zampillò  un  getto 
di  urina.  7.0  L’impossibilità  di  sforzare  il  corpo  dell’utero 
a  passare  per  la  vulva  onde  rovesciarlo  all’  innanzi  ,  indusse 
1’  operatore  a  incidere  la  briglia  strettissima  che  chiudeva  la 
parte  anteriore  del  perineo:  il  che  fatto,  riuscì  facile  l’anti* 
versione  5  1’  operazione  ebbe  fine  col  taglio  della  parte  infe¬ 
riore  dei  legamenti  larghi  e  della  piega  posteriore  del  peri¬ 
toneo. 

»>  A  nove  ore  e  mezzo  si  riportò  l’inferma  in  letto  :  il  ca¬ 
lore  della  cute  era  moderato,  ma  i  polsi  appena  sensibili,  e 
le  battute  del  cuore  deboli  e  accelerate.  Questo  stato  di  con¬ 
centrazione  non  durò  oltre  mezz’  ora  :  rinacque  un  calore  ge¬ 
nerale,  bentosto  accompagnato  da  leggero  umidore.  Si  concepì 
in  allora  speranza  di  una  reazione  moderata  e  soddisfacente  , 
e  si  porse  alla  donna  qualche  cucchiajata  di  brodo  di  pollo. 
Verso  sei  o  sette  ore  di  sera  ,  un  senso  caloroso  all’  epiga¬ 
strio,  ma  con  nessuna  tensione  delle  pareti,  richiese  1’ appli¬ 
cazione  di  sei  sanguisughe  alla  parte:  i  dolori  si  attutirono  , 
e  il  ventre  cessò  di  dar  segni  di  acuto  addoloramento.  Tutta- 
volta ,  i  polsi  non  poterono  rilevarsi  ,  crebbe  il  males¬ 
sere  ,  e  le  forze  andarono  declinando  durante  il  giorno  21 
fin  verso  sei  ore  di  sera  ,  alla  quale  ora  l’inferma  morì  ,  senza 
aver  avuto,  dappoi  l’operazione,  alcuno  di  que’  parossimi  di 
intollerabii  dolore  che  pativa  dapprima.  —  Se  ne  fece  la  ne- 
croscopia  24  ore  dopo  la  morte.  Dal  muso  di  tinca  nasceva  un 
fqjigo  a  tutta  evidenza  canceroso.  Quanto  all’  utero  ,  egli  rap¬ 
presentava  un  sacco  pirriforme,  molle,  friabile  ,  lardaceo  e 
un  tantino  trasparente.  Dal  collo  alla  base  avea  quasi  quattro 
pollici  e  mezzo  di  lunghezza 5  il  diametro  trasversale  era  di  tre 
pollici.  Sovra  la  faccia  anteriore  vedevansi  molte  aderenze  che 
erano  state  distrutte,  e  il  luogo  che  avea  occupato  il  tumore 
di  cui  si  è  parlato.  La  faccia  posteriore  era  liscia  dappertutto, 
fuorché  nel  centro  ove  stava  un  tubercolo  olivare  mobile.  Fi¬ 
nalmente  la  cavità  dell’  utero,  dilatata  a  tale  da  capire  un  uovo 


I 


5>9 1 

dì  gallina,  era  tuberosa  :  le  pareti  ,  verso  il  fondo,  aveano  la 
spessezza  di  circa  un  pollice;  ina  si  facevano  vieppiù  sottili  a 
misura  che  si  accostavano  al  muso  di  tinca.  Il  legamento  largo 
sinistro  pressoché  nello  stato  naturale;  però  l’ovaja  di  questo 
Iato  ingrossata  ,  mobile  ,  facilmente  lacerabile,  e  presentante 
caratteri  d’  incominciata  degenerazione  cei ebriforme.  Il  lega¬ 
mento  largo  destro  e  l’arteria  corrispondente,  quasi  per  intero 
attaccati  dalla  malattia  cancerosa  :  la  tromba  di  Fallopio  del 
volume  di  una  grossa  penna  da  scrivere  ,  e  contenente  mate- 
teria  encefaloide.  Sovra  la  faccia  posteriore  della  vessica  scor- 
gevansi  gli  avanzi  pendenti  delle  aderenze  di  cui  ho  parlalo,  e 
un  poco  più  in  basso,  dal  lato  sinistro,  un1  apertura  circolare 
di  tre  o  quattro  linee  di  diametro,  che  pareva  corrispondere 
giustamente  alla  sommità  del  tumore  piramidale  ,  interposto 
tra  la  vessica  e  il  corpo  della  matrice.  Le  legature  abbraccia¬ 
vano  la  parte  inferiore  dei  legamenti  larghi  :  il  retto  era  sano; 
due  oncie  di  siero  rossiccio  stavano  nella  piccola  pelvi,  la  qua¬ 
le  non  capiva  alcuna  porzione  d’  intestino.  Non  si  è  trovato 
punto  di  flogosi  :  un1  ansa  d’intestino  tenue  soltanto  era  di  co¬ 
lor  rosato  pel  tratto  di  due  pollici.  (  La  clinique  ,  3  ottobre.') 

2.°  C aso  ,  del  prof.  Rovx.  Il  25  settembre  1820,  questo  pro¬ 
fessore  ritentò  1’  estirpazione  in  una  donna  di  38  anni  ,  accolta 
nell’  Ospedale  della  Carità  il  25  agosto  precedente.  L’  esplora¬ 
zione  avea  fatto  riconoscere  il  collo  dell’  utero  interamente  di¬ 
sorganizzato  ,  duro  ,  bernoccoluto  ,  alterato  da  profonde  fes* 
sure.  L’  affezione  cancerosa  era  stata  preceduta  dai  soliti  dolori 
acuti  da  abbondante  scolo  di  un  umore  rossiccio,  da  emorragie, 
ecc.  Collocata  la  donna  nella  positura  per  la  litotomia  al  [peri¬ 
neo  ,  e  afferrata  la  matrice  colle  mollette  a  uncino  di  Museux , 
il  prof.  Roux  la  abbassò  fino  alla  vulva,  e  incise  la  vagina  alla 
faccia  anteriore  dell’  utero  ,  sovra  la  piega  che  formava  essa 
vagina  sul  corpo  della  matrice  abbassata.  Questa  incisione  non 
venne  praticata  senza  qualche  stento,  atteso  la  difficoltà  di 
ben  cogliere  i  limiti  della  vagina.  Le-  dita  dell1  operatore  in¬ 
trodotte  nella  incisione,  servirono  a  guidare  il  bistorino  pel 
tessuto  cellulare,  che  separa  l’utero  dal  collo  della  vessica,  fino 
alla  piega  peritoneale ,  la  quale,  tagliata  con  lama  smussa  , 


se  ne  ingrandì  l1  apertura  dai  lati  con  bistorino  terminato  a 
bottone.  11  prof.  lìoux  recò  ora  le  dita  tra  la  vescica  e  la 
faccia  anteriore  della  matrice  per  giugnere  ad  afferrare  il 
bordo  libero  dei  legamenti  larghi;  se  non  che,  non  avendo 
potuto  giugnere  fino  al  fondo  dell1  utero  ,  si  trovò  obbligato  a 
conficcare  nel  fondo  della  matrice  un  uncino  a  doppio  graffio 
per  abbassare  quest1  organo.  Ciò  fatto  ,  recise  i  legamenti  al 
loro  terzo  superiore  ,  e  non  senza  difficoltà  recò  in  appresso 
due  legature  sulla  parte  non  incisa  de1  legamenti  larghi  :  la 
destra  allacciatura  si  ruppe  nell1  atto  andava  stringendola: 
non  ostante  non  siasi  rinnovata  ,  non  ne  conseguitò  tuttavia 
emorragia  immediata.  Trattavasi  in  seguito  di  far  eseguire  al- 
l1  utero  un  movimento  di  rotazione  sul  suo  asse  per  operarne 
l’antiversione.  Il  prof.  Roux  adoperatosi  inutilmente  per  riu¬ 
scirvi  ;  il  sig.  Rècamier  (  presente  all1  operazione  in  sieme  ai 
signori  Boycr ,  Lherminier  ,  Fouquier ,  ecc.  )  introdusse  a  sua 
volta  le  dita  ,  ed  afferrando  il  bordo  superiore  dell1  utero  , 
fece  spuntare  dalla  vulva  il  fondo  dell1  utero  ,  spruzzando  di 
sangue  gli  operatori  e  gli  assistenti.  Si  fece  il  taglio  della 
parte  inferiore  dei  legamenti  larghi  ,  e  si  distaccò  il  corpo 
dell1  utero  dal  retto.  L1  operazione  ha  durato  ventinove  minu¬ 
ti.  —  Si  è  notato  in  questa  operazione  che  l1  abbassamento 
del  collo  dell1  utero  non  ha  fatto  abbassare  in  eguale  propor¬ 
zione  il  fondo  dell1  organo  ;  il  che  rende  ragione  della  grande 
difficoltà  incontrata  a  recare  il  dito  fino  sovra  il  fondo  dell1  u- 
tero  per  operarne  1’  antiversione.  —  Estirpato  l1  utero ,  si 
vidde  che  il  muso  di  tinca  era  gonfio  ,  duro  ,  scirroso,  non 
ammollito,  ed  avea  delle  picciole  vegetazioni  cancerose.il  corpo 
non  avea  meno  di  due  pollici  di  larghezza  sovra  quasi  quattro 
pollici  di  lunghezza  ;  esso  era  ipertrofiato  nel  suo  tessuto,  il 
quale  non  offriva  poco  più  che  la  densità  dello  stato  sano; 
però  nessuna  traccia  di  degenerazione  scirrosa.  —  L1  inferma 
venne  riportata  in  letto  in  uno  stato  di  pallore  e  di  postrazio¬ 
ne  estrema  ;  i  polsi  erano  concentrati  ;  stillava  pocchissimo 
sangue  dalla  vulva  :  fomenti  freddi  sull1  addome  e  sulla  vulva 
con  pannilini  imbevuti  di  acqua  fredda.  Pochi  istanti  dopo 
l1  operazione  comparve  un’emorragia  abbondante,  la  quale 


ami  lardò  ad  arrestarsi.  A  sera  ,  il  calore  non  crasi  ristabilito, 
il  polso  seguitava  concentrato  e  appena  Sensibile.  Nel  corso 
della  giornata  era  stillato  discreta  copia  di  sangue  nel  letto 
deila  malata  ,  la  quale  andò  grado  grado  smarrendo  le  forze 
nella  notte  ;  morì  la  dimane  ,  ventiquattr’  ore  dopo  P  opera¬ 
zione.  —  Taglio  del  cadavero  praticato  ventitré  ore  dopo  la 
morte.  Poco  sangue  nella  picciola  pelvi  ,  e  il  peritoneo  ,  a 
questa  regione,  rosseggiante  come  per  imbevimento,  Niuna 
traccia  veramente  positiva  di  incominciata  infiammazione  ,  la 
quale  non  si  sarebbe  potuta  formare  in  sì  breve  tempo.  Ve¬ 
scica  e  retto  affatto  intatti.  La  legatura  sinistra  giustamente  ap¬ 
plicata.  La  niuna  emorragia,  e  la  mancanza  di  Vera  flogosi  , 
inducono  ad  attribuire  la  morte  di  questa  dorma  alla  commo¬ 
zione  profonda,  alla  scossa  troppo  violenta  di  tutto  l’organismo, 
prodotta  dagli  acuti  sofferimenti  per  sì  lungo  tempo  patiti. 
(La  Clinique ,  3o| seplemb.  1829  ). 

Quale  induzione  trarre  dalle  tre  descritte  istorie  ?  Non  di¬ 
versa  induzione ,  a  noi  pare  ,  da  quella  già  per  noi  dedotta 
da  somiglievoli  operazioni  praticate  in  Lamagna  e  in  Inghil¬ 
terra  ,  vale  a  dire  ,  essere  la  donna  conformata  per  modo  da 
comportare  la  mutilazione  dell’utero  senza  che  ne  segua  ne¬ 
cessariamente  la  morte.  Però  il  praticare  questa  operazione 
per  la  cura  del  cancro,  è  procedimento  più  ardimentoso  che 
saggio,  sia  perché  è  ormai  provato  non  essere  il  vero  cancro 
malattia  locale,  sia  perchè  ci  mancano  segni  positivi  dai  quali 
arguire  con  certezza  che  l’affezione  sia  circoscritta  al  corpo  del- 
P  organo  e  sue  appendici  ammovibili  col  taglio.  Infatti  ,  delle 
tre  operazioni  praticate  in  Lamagna  da  Sauter ,  Langenbeck  e 
Siebold,  la  prima  soltanto  non  riuscì  mortale,  almeno  per  se¬ 
quela  dell’operazione;  e  delle  quattro  estirpazioni  fatte  in  In¬ 
ghilterra  (tre  da  Blundcll ,  e  una  da  Bauer  )  una  sola  ebbe 
esito  felice.  Si  è  veduto  che  di  tre  praticate  in  Francia,  due 
riuscirono  mortali.  E  si  noti  che  la  morte  non  si  è  potuta  in 
nessun  caso  attribuire  a  infiammazione  o  a  emorragia  ;  ma  si 
dovette  accagionarne  1’  acutissimo  ,  prolungato  dolore  insepa¬ 
rabile  dall’operazione;  altro  argomento  per  evitarla  ,  stante- 
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che  essa  potria  esser  causa  di  morte  puranco  nel  caso  in  cui 
i  limiti  precisi  del  male  potrebbero  giustificarla. 


Società  scientifiche  d  Italia. 

Accademia  Gìocnia  di  scienze  naturali  di  Catania.  Seduta  or¬ 
dinaria  del  21  dicembre  1823.  Il  socio  onorario  prof.  Giuseppe 
Rizzo  lesse  la  relazione  sopra  due  individui  tenuti  per  erma¬ 
froditi  scrii  ta  ed  inviata  dal  socio  corrispondente  dott.  Luigi 
Gravagna  da  Malta.  In  essa  Fautore,  con  P appoggio  di  due 
fatti  occorsi  ultimamente  nelPJsola  di  Malta,  infonde  confer¬ 
mare  quanto  si  è  stabilito,  in  seguito  di  diligenti  ricerche  e 
degli  odierni  lumi,  sulFassoluta  inesistenza  di  veri  ermafro¬ 
diti  ,  cioè  d’individui  aventi  gli  organi  della  generazione  di 
entrambi  i  sessi  atti  a  fecondare  ed  a  concepire,  mentre  dc- 
vesi  tenere  come  impossibile  la  simultanea  esistenza  delle  parti 
perfette  della  generazione  dei  due  sessi  nel  medesimo  indivi¬ 
duo  ,  ma  solamente  uno  de1  due  sessi  può  essere  più  svilup¬ 
pato  e  prevalere  alPaltro,  che  solo  è  indicato  dalla  deformità 
di  alcuni  organi  non  proprii ,  la  cui  alterazione  dallo  stato 
naturale  dà  loro  una  mentita  apparenza. 

Seduta  ordinaria  del  22  gennajo  1829.  Il  socio  ordinario 
dott.  Alfio  Boranno  lesse  una  parie  della  sua  utile  memoria 
suW  uso  del  pepe  nero  e  delle  sue  preparazioni  nelle  febbri  pe¬ 
riodiche.  Cenno  da  principio  la  preferenza  che  meritar  deve 
questo  specifico  su  qualsiasi  altro  per  il  facile  rinvenimento 
dello  stesso,  il  poco  suo  costo  ed  il  nessun  timore  che  possa 
essere  adulterato.  ìndi  discorse  dell’uso  che  in  diverse  malat¬ 
tie  ed  in  specie  nelle  febbri  a  periodo  facevasi  del  pepe  dagli 
antichi  medici  ,  aggiungendo  come  sin  da  epoche  remotissime 
esso  fosse  posto  in  opera  dagli  agricoltori  di  varii  paesi.  Par¬ 
lando  in  seguito  dei  felici  effetti  ottenuti,  da  pochi  anni  in  qua 
dal  prof.  cav.  Meli  e  da  altri  medici  colle  diverse  preparazioni 
tirate  dal  pepe  nero,  espose  i  motivi  per  i  quali,  a  suo  cre¬ 
dere,  tanto  nei  tempi  andati,  che  nei  presenti,  abbia  trovato 
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impedimento  nella  pratica  medica  l’uso  ed  il  progresso  di  un 
febbrifugo  così  sicuro  e  costante,  con  positivo  danno  dell’egra 
umanità  ,  ed  in  precipuo  modo  della  gente  di  campagna,  che 
per  non  potersi  procurare  il  solfato  di  chinina  ,  tanto  per  il 
suo  costoso  prezzo  ,  che  per  la  difficoltà  di  poterlo  pronta¬ 
mente  ovunque  rinvenire  ,  spesso  rimane  vittima  del  morbo 
da  cui  viene  attaccata.  Dopo  ciò  imprese  a  far  parola  degli 
esperimenti  da  lui  eseguiti  colle  varie  preparazioni  deli’ indi¬ 
cato  farmaco  ,  nelle  febbri  periodiche  che  dominarono  nel¬ 
l’estate  e  nell’autunno  dell’anno  prossimamente  scorso  in  Trec¬ 
castagne  e  negli  altri  comuni  di  quel  dintorno  }  non  solo  fra 
la  gente  che  avea  dimorato  vicino  le  paludi  ,  ma  benanco 
presso  coloro  eli’ erano  restati  a  respirare  Daria  salubre  delle 
amene  contrade  dell’Etna;  palesando  i  suoi  pensamenti  su 
quanto  abbia  potuto  contribuire  ad  avvalorare  od  a  formare 
la  costituzione  allor  dominante  di  tali  febbri.  Espose  susse- 
guenteraente  come  nelle  sue  cure  restò  in  prima  deluso  dal- 
1’  azione  del  pepe  in  polvere  per  non  averlo  dato  a  dosi  suf¬ 
ficienti  ,  ed  aggiunse  come  queste  aumentate  produssero  dei 
felicissimi  e  prosperi  effetti  in  un  gran  numero  di  ammalati 
clic  da  lui  furon  trattati  con  tal  febbrifugo.  Finalmente  ri¬ 
portò  alcune  lettere  scrittegli  da  taluni  medici  suoi  amici ,  i 
quali,  da  esso  espressamente  invitati,  avendo  posto  in  uso  lo 
specifico  in  discorso  ne  ottennero  dei  vantaggiosi  resultamenti, 
dei  quali  si  fecero  a  rendergli  un  minuto  conto  ,  prometten¬ 
dogli  in  appresso  delle  nuove  partecipazioni.  Conchiuse  1’  au¬ 
tore  la  sua  memoria  manifestando  il  desiderio  da  lui  nutrito 
perchè  fosse  vieppiù  esteso  fra  noi  l’uso  del  pepe  nelle  febbri 
a  carattere  periodico  ,  e  ad  ottenere  un  tale  scopo  richiamò 
1’  attenzione  di  tutti  i  medici  delle  nostre  contrade. 

Società  Medicofisica  fiorentina.  —  Adunanza  ordinaria  del 
di  22  febbraio  1829.  —  Letto  ed  approvato  il  processo  ver¬ 
bale  della  preceduta  adunanza  secondo  le  nostre  forme  acca¬ 
demiche  ,  mancate  essendo  le  lettere  di  turno  ,  trattenne  la 
Società  il  socio  prof.  Magheri  con  una  sua  memoria  avente 
per  scopo  mostrare  primo  quali  punii  di  analogia  e  di  con¬ 
tatto  passino  fra  le  antiche  e  le  volute  moderne  teorie  pato- 
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logiche,  e  in  secondo  luogo  quale  influenza  abbiano  o  possa¬ 
no  avere  i  vizi  degli  umori  per  il  mantenimento  o  sviluppo 
di  varie  malattie  che  infestano  la  macchina  umana. 

Nel  che  esaminando  principalmente  ,  quanto  al  primo  as¬ 
suntosi  argomento  l1  eccitabilità  e  l1  eccitamento  in  stato  sano 
e  morboso,  la  diatesi ,  la  riproducibilità  dell1  anzitletta  ecci¬ 
tabilità,  le  condizioni  patologica  e  irritativa,  le  forme  delle 
malattie  e  i  così  detti  specifici  medicamenti ,  crede  quanto 
alla  prima  tesi  (all1  eccitabilità  cioè  e  all1  eccitamento  )  nu!- 
I1  altro  doversi  accordare  allo  Scozzese  loro  fautore  se  non 
che  di  aver  chiamata  con  una  frase  tutto  al  più  più  semplice 
e  più  facile  quella  proprietà  del  solido  vivo  che  con  altri  , 
ma  non  molto  dissimili  termini  nominata  avean  già  molti  e 
varii  pratici  precedutigli ,  non  tralasciando  però  di  notare  i 
dannosi  corollari  che  dalle  modificazioni,  e  affezioni  mala¬ 
mente  concesse  a  questo  principio  risentiti  ne  aveva  la  medi¬ 
cina  e  soprattutto  l1  inferma  umanità.  ; 

Dal  che  passando  alla  diatesi  e  fatte  osservare  le  applica¬ 
zioni  varie  che  di  questo  nome  sono  state  fatte  da  varii  au¬ 
tori,  scese  a  mostrare  come  anche  i  medici  da  noi  più  remo¬ 
ti  ,  riducessero  (  come  i  seguaci  dello  Scozzese  che,  in  sequela 
della  semplice  divisione  di  stenica,  ed  astenica  diatesi,  steni- 
che  ,  ed  asteniche  vollero  esser  tutte  le  malattie)  riducessero 
dissi  a  due  sole  classi  generali  tutti  ,  o  la  maggior  parte  al¬ 
meno  dei  mali  come  evidentemente  lo  provano  ex.  gratia,  Io 
stridimi  et  laxum  di  Temisone  ,  il  ,  vel  fex  replectionc vel 
ex  innanitione  d1  Jppocrate ,  per  tacere  altre  frasi  referite 
dal  nostro  socio  ,  e  da  molti  altri  che  con  lui  emanarono  già 
simili  pensamenti. 

Nè  credendo  che  le  due  accennate  differenti  ,  anzi  opposte 
morbose  modificazioni  della  diatesi  esser  possano  o  debbano 
F  unico  oggetto  che  occupar  debba  il  medico  pratico  ,  opinò 
esservi  pure  altri  rilevanti  fonti  di  malaltia  cui  forza  è  in 
pratica  tutte  rivolgere  le  mediche  indagini  e  le  terapeutiche 
ordinazioni,  l’arcana  alterazione  cioè  del  misto  organico,  onde 
il  solido  vivo  resulta,  che  per  varie  e  differenti  cause  può  a 
suo  parere  svilupparsi  ed  esser  causa  di  mali,  e  levarie  coi} 


dizioni  patologiche  che  ,  distinguendo  Egli  dalla  diatesi  (nel 
che  oggi  non  tutti  i  patologi  consentono  )  varie  ed  importanti 
riflessioni  ripetono  dal  medico  osservatore. 

Dopo  di  che  ammessa  1’  irritazione  quale  altra  causa  di  al¬ 
tra  classe  eli  mali  ,  ammessa  come  unica  caratteristica  di  que¬ 
sti  la  cessazione  presso  che  istantanea  di  essi ,  allontanata  la 
causa  ,  e  concesso  il  loro  facil  passaggio  in  malattie  diatesi¬ 
che  continuando  o  persistendo  la  causa  irritante  che  le  pro¬ 
dusse  ,  terminò  questa  prima  parte  del  suo  ragionamento  col 
parlare  delle  così  dette  forme  delle  malattie ,  nome  con  che 
il  P.  Bondioli  appellò  per  il  primo  V  insieme  dei  fenomeni 
clic  un  dato  morbo  presenta  ,  e  che  bene  anzi  mirabilmente 
osservato  e  descritto  averan  già  (  come  disse  il  nostro  socio  ) 
Jppocrate ,  Areico,  Galeno  e  tanti  altri,  finalmente  diè  cenno 
dei  medicamenti  cosi  detti ,  e  giustamente  detti  specifici. 

Dal  che  passando  a  parlare  degli  umori ,  e  di  qual  parte 
aver  possano  ed  abbiano  nel  mantenere  o  sviluppare  le  ma¬ 
lattie  ,  non  accordandogli  mai  alcuna  parte  di  vitalità  o  di 
vita,  checche  ne  induca,  o  ne  inducesse  a  ciò  credere  la  loro 
anteriorità  ài  solidi  ^  il  loro  numero  ^  quantità  OCC.  »  credè 
ciò  non  ostante  che  varii  casi  vi  fossero  e  si  offrissero  alla 
pratica  medica  che  costringano  il  pratico  a  prendergli  in  con¬ 
siderazione. 

Quali  varii  casi  riducendo  a  due  sommi  generi  al  potersi 
cioè  viziar  ora  secondariamente  per  causa  di  affezione  di  qual¬ 
che  organo  o  sistema  ,  ora  primitivamente  per  causa  di  veleni 
contagiosi  ,  di  alterata  crasi  del  chilo  ece.  formando  nel  pri¬ 
mo  caso  effetti  morbosi ,  e  nel  secondo  potenze  uocive  ,  credè 
non  doverti  nè  potersi  mai  trascurare  o  di  eliminarli,  o  di 
neutralizzarli  :  potendo  c  nell1  una  e  nell1  altra  circostanza  o 
aggravare,  o  suscitare  e  mantenere  la  malattia. 

Finalmente  dato  un  cenno  di  ciò  che  recentemente  fu  detto 
da  due  nostri  viventi  professori  e  sulle  possibili  alterazioni 
del  sangue  da  uno,  e  su  quelle  degli  umori  dall’altro  ,  ter¬ 
minò  col  far  sentire  quanto  ,  a  suo  parere,  negat  debbasi  al 
primo  ,  e  quanto  concedere  al  secondo. 
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Elogio  del  dott.  Luigi  Caccialupi  ,  di  Giuseppe  Chiap¬ 
pa.  Pavia,  dalla  Tipografìa  di  Pietro  Tizzoni,  iBsq. 

Degli  uomini  che  onorano  la  patria  ,  che  hanno  meriti  con 
alcuna  scienza  ,  e  che  grandemente  in  alcuna  maniera  giova¬ 
rono  a1  lor  simili  ,  debito  giustissimo  e  sacrosanto  è  il  discor¬ 
rerne  le  laudi  in  sulla  tomba.  E  questo  tantissimo  ancor  giova 
ai  viventi  ,  poiché  l1  animo  infiamma  alla  virtù,  e  di  leggieri 
indimelo  all1  imitazione.  II  perchè  noi  non  sapremmo  qui  ba¬ 
stantemente  commendare  il  professore  del  Chiappa  ,  che  ve* 
rmtoglicne  il  destro  volle  ricordare  gl1  indefessi  studi ,  la  scien¬ 
za  ,  E  onorata  vita  ,  e  il  gran  prò  che  arrecò  all1  egra  uma¬ 
nità,  segnalato  medico  dell1  insubrica  Atene  ,  che  inesorabile 
la  morte  ebbe  rapito  il  25  marzo  1820  ,  e  che  per  molti  ri¬ 
spetti  tornava  ingiusto  lasciare  nell1  obblivione.  Era  suo  nome 
Luigi  Caccialupi  5  nasceva  da  padre  medico,  e  usciva  grand1  in¬ 
clinazione  pur  egli  alla  medicina  ,  nella  quaie  benissimo  riu¬ 
scì.  Imperocché  prediletto  come  fu  pe1  suoi  talenti  ,  e  per  lo 
profitto  che  mostrava  negli  studi  al  celebratissimo  Borsieri , 
ben  potè  giovarsi  ,  e  sen  giovò  dell1  affetto  suo  5  e  durando 
in  sui  classici  libri  dell1  arte  ,  e  nell1  attenta  osservazione  al 
letto  dell1  infermo ,  presto  salì  in  gran  fama  di  espertissimo 
clinico.  Non  andò  in  fatto  guari  che  per  li  conosciuti  meriti 
venne  ascritto  all1  amplìssimo  collegio  dei  fisici  nobili,  conti, 
e  cavalieri  ;  non  ismentendo  punto  la  scolta  in  lui  fatta.  Le 
stampe  ci  conservarono  la  Prolusione  eli1  egli  leggeva  al  primo 
dì  in  cui  si  aveva  in  quell1  onorevolissimo  consesso.  In  pur 
gaia  lingua  del  Lazio  era  scritta  e  portava  a  titolo  :  Prolusio 
hahlta  IV.  Kal.  Mai.  l'jqi  .  .  .,  in  qua  operis  nondurn  editi 
cui  titulus  de  halituum  vaporimi  suffiluumque  in  morbis  respi- 
valionis  organa  obsidentibus  usu  ac  praestantia  ;  de  lussi  con- 
vulsiva  et  morbillis  obiler  specimen  profert.  (Ticini  1  ^92 ).  Non 
trapassarono  quattr’  anni  che  produsse  il  promesso  libro  in¬ 
torno  alla  possa  medicamentosa  dei  suffumigi  scritto  pure  in 
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latino  ,  o  in  somma  com mondazione  avuto.  In  appresso  il  non 
cessare  ohe  faceva  il  nostro-  dottore  a  ben  meritare  cogli  uo¬ 
mini  e  colla  scienza  operò  che  per  quanto  grandi  fossero  i 
politici  cambiamenti  ,  non  venisse  mai  obbliato.  Allorché  im¬ 
peri  anto  fu  stanziato  il  Direttorio  medico  egli  v1  era  chiamato 
a  membro  ;  indi  aggiugneva  alla  carica  di  Vice-Direttore  ;  e 
finalmente  neìF  anno  1819  per  sovrano  decreto  vedevasi  I.  R. 
medico  di  Delegazione  nella  patria  sua  medesima.  Ma  ben  poco 
potè  adoperare  in  questi  nuovi  importanti  uffizi  5  ne’  quali 
già  chiariva  quanto  vi  tornasse  adatto,  poseiachè  i  malori  di 
guise  nervose,  che  per  forti  passioni  di  animo  ,  di  cui  pur 
troppo  a  mala  sua  sventura  fu  miseramente  bersaglio  ,  e  che 
già  da  pezza  F  andavan  logorando  nelF organica  tessitura  ,  nè 
anco  un  anno  in  appresso  Io  portarono  alF  ultimo  fato.  Ma 
se  il  dottor  Caccialupi  onorò  non  poco  le  mediche  discipline  , 
e  massime  il  clinico  esercizio  ,  non  riuscì  no  certamente  ad¬ 
dietro  anche  nelle  domestiche  e  civili  virtù  ,  sicché  dì  sua 
morte  dolentissimi  e  inconsolabili  rimasero  non  solo  i  congiun¬ 
ti  ,  i  parenti,  gli  amici  ,  ma  la  città  tutta,  e  il  miserabile 
sovr’ ogn1  altro  cui  con  amore  soccorreva  non  solo  col  medico 
sapere  nelle  bisogne  della  salute  ,  ma  con  altri  mezzi  ezian¬ 
dio  senza  de1  quali  soventi  nulla  e  nulla  affatto  perlai  vagìiono 
quanti  mai  rimedj  può  Ja  farmaceutica  vantare  (  F). 


Istituzioni  di  Medicina  pratica  dì  G.  B.  Borsieri  di 
Manfeld,  versione  dall’  originale  latino,  con  aggiunte 
e  note  di  G ,  B.  Fanto netti ,  dottore  in  medicina  , 
membro  della  facoltà  medico-chirurgico-farmaceutica 
nell’  I.  R.  Università  di  Pavia.  Milano,  per  Fran¬ 
cesco  Sonzogno,  Q.  G.  B.  1829.  Tomi  VII,  Vili, 
e  IX  ,  prezzo  lir.  3  al  tomo. 

A  compimento  di  questa  traduzione  ,  delia  quale  noi  già 
parlammo  nel  voi,  XI LX  fase.  147  di  questi  Annali, 


n ou  man- 


*J  \ 

600 

cherà  cosi  che  il  quarto  ed  ultimo  tomo  dell’ originale  latino» 
ediz.  di  Milano,  Giova  sperare  che  entro  il  corrente  anno  sarà 
terminato.  Noi ,  siccome  già  prima  d’  ora  facemmo  »  la  racco¬ 
mandiamo^  massime  ai  giovani  medici,  siccome  P  ottima  guida 
nell’  esercizio  clinico. 


Trattato  elementare  di  nosologia  «  terapia  speciale ;  di  G.  P. 
Hai  soldi.  Voi.  1  ,  P ir  etologia  ,  in  8.°,  di  pag.  xxvnj ,  e  363- 
Napoli  ,  1859  ,  presso  Masi.  —  Ecco  una  serie  di  graziosi 
aneddoti.  U  dotto  estensore  delEOsservatore  medico  eli  Napoli 
asserisce  astenersi  dal  render  conto  di  questo  Trattato  non 
essendo  che  una  ristampa  yiel  I  volume  di  un  Compendio  di 
mi  sistema  completo  di  medicina  pratica  ,  di  cui  dopo  un  ana¬ 
lisi  esibitane  nel  i8a5  dal  menzionato  Estensore  sig.  Magliari, 
ebbe  l’autore  il  buon  senso  di  sopiimere  l’opera,  senza  pub¬ 
blicare  affatto  il  libro ,  quantunque  stampato.  E  riflette  il 
Magliari  ,  che  per  tal  modo  viene  ad  essere  disotterrata  un 
opera  che  il  suo  autore  se  non  ebbe  animo  di  proseguire,  ci 
viene  ora  buccinata  pelle  prime  pagine  come  un  dono  del  cielo 
agl’  infelici  abitanti  delia  terra ,  e  che  al  suo  apparire  farà 
rientrare  nel  nulla  tutte  le  altre  di  siimi  genere  ,  che  la  me¬ 
dicina  aveava  finora  in  tanto  pregio  tenuto.  Premette  il  Rai- 
noldi  un  Catalogo  delle  migliori  opere  da  consultarsi  per  lo  stu¬ 
dio  della  patologia  e  terapia  speciale  ;  ina  intorno  al  voto  che 
ne  ha  egli  dato ,  sparge  onorevolmente  il  Magliari  alcune  cen¬ 
sure.  E  che  siano  men  savj  e  men  retti  i  giudizj  del  Rainoldi 
sulle  opere  p,  e.  di  Boerauve  ,  di  De  Ilaen,  di  Brovvn  ,  di  G. 
P.  Frank  ,  di  Hufcland ,  eco.  lo  si  scorge  dall’  udirsi  che  morti 
sono  per  la  scienza  i  lavori  del  primo  ,  dal  dichiararsi  visio¬ 
nario  il  secondo,  dal  rampognarsi  al  terzo  1’  erroneità  della 
divisione  dei  morbi  in  iperstcnici  per  eccesso  di  eccitabilità , 
ipostenici  per  difetto,  mentre  in  vece  1’  eccesso  ed  il  difetto 
veniva  considerato  nell’  eccitamento  c  non  già  nella  eccita¬ 
bilità.  Così  il  povero  G.  P,  Frank  dovrà  soffrirsi  in  pace  , 
die  erroneo,  oscuro  ,  ed  inutile  sia  il  suo  trattato  delie  feb- 
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bri;  e  se  celebre  ed  interessante  vi  si  dichiara  l1  opera  di 
Hufieland  ,  non  è  cohsono  a  tale  asserto  il  dirsi  che  vi  si  tro¬ 
vano  definizioni  spesso  arbitrarie,  idee  nosogeniche  oscure  ed 
affatto  ipotetiche,  terapia  spesso  infetta  di  brownianismo.  Or 
questa  logica  del  Rainoìdj  esigeva  al  certo  di  esser  fatta 
palese  per  apprezzare  nel  6uo  giusto  valore  e  l1  opera  e  Pau- 
tore  di  essa.  Non  meritava  quindi  la  pena ,  e  il  rispettabile 
estensore  degli  Archivj  Medici ,  poco  fedele  a  se  smesso  ,  sic¬ 
come  pur  rilevasi  dalla  lode  alternata  di  biasimo  con  cui 
onora  gli  Annali  Universali!  nel  numero  del  *5  gennajo, 
prendesse  in  tanto  sinistra  parte,  per  quanto  conosciamo  ,  le 
animadversioni  sensatissime  fatte  dalPOss.  Medico  al  manife¬ 
sto  del  Trattato  elementare  di  medicina  pratica  ecc.  del 
Rainoldi ,  quasi  che  le  censure  dirette  all1  autore  del  mani¬ 
festo  avessero  ferito  P  estensore  medesimo  degli  Archivj  ,  e 
quasi  che  quest1  ultimo  dovesse  tenersi  per  il  padre  legittimo 
di  quella  prole ,  e  non  già  il  Rainoldi.  Nè  la  bile  perciò  del 
sig.  Perrone  estensore  degli  àrchivj  ci  trattiene  dal  conveni¬ 
re  ,  che  P  Osservatore  Medico  ,  il  primo  giornale  di  medicina 
comparso  in  Napoli  ,  giornale  alieno  dalle  fanfaluche  e  dalle 
leggerezze ,  giornale  ricco  di  sode  dottrine  ,  ed  apprezzabile 
per  il  modo  con  cui  vengono  queste  nel  medesimo  discusse  , 
abbia  pure  oltremonti  stabilito  la  sua  riputazione. 


La  filosofia  delVarte  medica  tratta  dalle  antiche  e  moderne  me¬ 
diche  dottrine ,  diretta  a  determinare  la  falsità  e  la  verità  delle 
medesime ,  ed  a  dimostrare  -principalmente  la  necessità  al  medico  di 
essere  nella  cura  dei  morbi  sistemalicoì  cioè  di  teorizzare  a  secon¬ 
da  dei  speculativi  principj  stabiliti  nei  sistemi,  ed  a  priori  determi¬ 
nati  dal  doli.  Gbegorio  Facc^ udì  per  uso  della  studiosa  gioventù. 
—  Il  titolo  dell1  opera  ,  speciabnente  per  essere  ben  prolis¬ 
so,  ed  ornato  con  qualche  cioè;  annunzia  già  da  se  medesimo 
lo  scopo  che  si  è  prefisso  il  suddetto  autore ,  siccome  e 
dal  manifesto  rilevasi  e  dal  primo  volume  che  in  Roma  si  e 
pubblicato,  e  che  al  prezzo  di  paoli  sette  trovasi  vendibile 


in  delta  città  in  casa  dell1  autore.  Più  chiaro  per  altro  c  più 
conciso  facciamo  qui  vedere  un  tale  scopo,  che  aggirasi  sulla 
necessità  di  essere  sistematico  ,  e  sulla  necessità  di  adottare 
per  sistema  la  teorica  del  controstimolo.  Se  l1  ottimo  autore 
si  fosse  unicamente  prefìsso  la  prima  parte  nel  suo  scopo  , 
lasciando  al  medico  la  libertà  di  scegliere  quel  sistema  che 
migliore  avesse  rinvenuto  ,  ci  saremmo  ingolfati  nella  lettura 
dell1  opera  sull1  idea  di  profittarne  per  ritrarci  dalla  opposita 
convinzione  in  cui  siamo.  Dappoiché  opiniamo,  che  il  medico 
non  debba  essese  nella  cura  dèi  morbi  sistematico  per  non 
isforzare  la  natura  a  parlare  il  linguaggio  voluto  dal  medico 
e  per  leggere  al  letto  dell1  infermo  senza  prestigio  di  preo- 
eupazione  il  libro  della  semplicità  che  ci  offre  il  malato  da 
curarsi.  Ma  tosto  che  ci  siamo  avveduti  che  l1  autore  come 
amico  del  cc-1.  prof.  Tommasini  trovasi  in  servile  adesione 
con  i  suoi  principi  teoretici  già  cotanto  combattuti  ed  impu¬ 
gnali,  c  che  egli  animato  forse  a  scrivere  colle  frasi  contro- 
stimolistielie  da  qualche  non  meno  celebre  banditore  di  esse 
ne  assume  a  magnificarne  il  pregio  con  tanto  zelo,  abbiamo 
rinunziato  alla  lettura  dell1  opera  ad  onta  del  rammarico  che 
ce  ne  ha  nei  tempo  istesso  ispirato  la  stima  da  noi  pro¬ 
fessata  ai  talenti  del  sig.  dott.  Riccardi  ,  come  uno  dei  colla¬ 
boratori  del  Giornale  Arcadico  di  Roma  ,  c  come  autore  di 
alcuni  brani  in  esso  registrati, 


Ippocrale  e  Democrito ,  Dialoghi  5.  Versione  con  annotazioni j 
ili  Ercole  Papa ,  medico  napolitano .  —  Alcune  epistole  che  fan 
parte  delie  opere  d1  Ippocrale  ,  e  specialmente  quella  del  Se¬ 
nato  di  Abdèra,  che  lo  invitò  a  curar  Democrito  creduto  da¬ 
gli  Abderitani  demente:  la  risposta,  che  il  sommo  medico  di 
Coo  scrisse  al  Senato  di  colà  recarsi  ,  ricusando  però  i  dieci 
talenti  offertigli  :  quella  diretta  a  Dcmagètc  di  Rodi  sulla  sua 
gita  in  Abdèra  per  visitar  Democrito:  quella  scritta  a  Dionisio , 
a  Filopèmeno  ,  c  l’altra  finalmente,  eh1  è  la  più  interessante, 
al  medesimo  De  magete  diretta,  nella  quale  gli  diede  distinta 
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relazione  delio  stalo  di  Democrito  ,  c  della  lunga  conferenza 
passata  fra  loro,  un  esame  dei  sistemi  di  Brown  ,  Basori ,  ed 
Hanhemann  sono  gli  argomenti  ,  su  cui  verte  questo  libro 
scritto  da  uno  dei  più  distinti  pratici  di  Napoli.  (  Bullett.  Bi¬ 
bliografi  ni  deir  Osserv.  .Med.  di  Napoli,  i5  settembre 
1829  ). 

I  quaranta  giorni  della  clinica  omiopatica  ,  stabilita  nell1  o- 
spedale  militare  di  Napoli  ,  sotto  la  direzione  del  cav.  Cosmo 
de  Horatiis  ^  esposti  con  riflessioni  dal  cav.  Pasquale  Pancini, 
medico  dell'  ospedale  della  Pace,  ecc.  ,  socio  di  varie  cospicue 
accademie  paesane  e  straniere.  Napoli  18  giugno  1829,  presso 
Trani ,  un  volume  in  8°,  di  pag.  187  :  grana  i\o.  (  Bullett. 
cit.  ). 


Saggio  di  clinica  omiopatica  ,  la  prima  colta  tentato  in  Na¬ 
poli  ,  nelV  ospedale  militare  generale  della  Trinità  ,  con  V  as¬ 
sistenza  dei  clolt.  Baldi  ,  Glossi  ,  e  Pezzi clo  ,  in  presenza  de  i 
capi  di  servizio  dottori  De  Cvsatis  ed  Asci  ose  ,  del  doti.  De 
Si mose,  e  di  tutta  la  facoltà  medica  dell’ospedale  dal  prof.  cav. 
m  Cosmo  Maria  De  Horatiis  ,  ecc‘ ,  ece.  ,  Napoli  1828,  in  4-° 
di  pag.  84,  —  Di  questa  operetta  che  offre  singolarmente  una 
minuta  enumerazione  di  tutti  gli  accidenti  che  riguardano  le  os¬ 
servazioni  omiopatiche,  ha  prescelto  Pcstensore  dell1  Oss.  med. 
di  Napoli  presentarne  un’idea  in  vece  di  un  estratto.  Compen¬ 
diando  anche  noi  il  cenno  delFestensore  medesimo,  diremo,  che 
molte'e  difficili  oftalmiche  malattie  narransi  curate  col  metodo 
omiopatico,  circa  cento  casi  di  morbillo  confluente  o  discreto, 
varie  blennorragie  semplici  e  complicate,  e  molte  malattie  spora- 
diche;  riferiremo,  che  le  portentose  guarigioni  conseguironsi  in 
brevissimo  tempo  e  senza  lasciar  quasi  convalescenza;  accen¬ 
neremo,  che  nel  morbillo  confluente  giovi  prontamente  Faco¬ 
ndo  ad  ultima  diluzione  ,  nell1  angina  tonsillare  flemmo¬ 
nosa  una  goccia  dell1  ultima  diluzione  della  tintura  della  bel¬ 
ladonna  ,  nella  pleuroperipneumonia  F  uso  successivo  delPaco- 
nito,  della  brionia,  rlius  radicans  alla  dose  di  una  goccia  del- 
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r  ultima  diluzione,  nella  febbre  gastrico-nervosa  la  pulsatilla, 
lo  stramonio  ecc.  eco.  (  Vegg.  su  di  questo  argomento  a  fac¬ 
ciate  558  e  564  di  questi  Ann.  ). 


Chirurgia  clinica  di  Montpellier  ,  ovvero  osservazioni  e  ri¬ 
flessioni  tratte  dai  lavori  di  Chirurgia  clinica  di  questa  scuo¬ 
la,  opera  del  prof.  Dclpecli  Consigliere-chirurgo  ordinario  del 
re,  ccc.  ,  ecc.  ,  tradotta  dal  francese  in  italiano  da  Salvatore 
Candiloro ,  dottore  in  dritto  ,  filosofia >  medicina,  e  chirurgia, 
membro,  ecc. ,  ecc.  Questa  interessantissima  apera  si  pubbli¬ 
cherà  in  Palermo  per  associazione.  II  formato  sarà  in  4°3  ed 
uscirà  per  fascicoli  di  lo  fogli  ognuno  con  una  o  più  tavole 
in  rame,  a  seconda  delle  circostanze.  (  Bullett.  cìt.  ). 


Un’  ora  di  tempo  a  perdere ;  ossia  avvisi  medici  per  coloro 
che  dovessero  prendere  i  bagni  ;  del  dottor  Lorenzo  Giusto. 
Napoli  1 829  ,  in  8.°  di  pag.  56.  —  «  In  questa  utilissima 
operetta  essenziali  pratici  insegnamenti  sì  danno  dall1  au¬ 
tore  per  ben  profittare  del  bagno  di  acqua  comune  di  qua¬ 
lunque  temperatura,  del  ‘ bagno  di  acqua  di  mare,  delle 
acque  minerali,  ed  ancor  dei  bagni  a  vapore.  In  generale 
1  autore  opina  ,  che  i  bagni  tiepidi  di  mediocre  durata  siano 
tonici,  que1  di  prolungata  immersione  siano  rilascianti  ed  an¬ 
tispasmodici,  che  i  caldissimi  siano  perniciosi,  che  i  freddi  di 
breve  immersione  siàn  corroboranti ,  e  quei  di  prolungata 
immersione  sian  nocevoli  all1  economia,  poiché  esauriscono  la 
sua  reazione  vitale.  Meritano  qui  esser  letti  i  precetti  sparsi 
in  questo  pregevole  lavoro. 
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